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Este trabajo hace referencia a un proyecto técnico que satisface la necesidad de instalar el 
equipamiento, los bienes necesarios, para el correcto funcionamiento del Hospital Alto 
Hospicio de Chile y así elaborar un plan de equipamiento hospitalario. El proyecto se inspira 
en una situación real de concurso público actual pero se ha realizado como un ejercicio 
académico y no se ha presentado la propuesta al concurso. 
Primero se realiza la búsqueda en el mercado de incidencia hasta encontrar un concurso 
público, en este caso en el país de Chile. Se procede a realizar el plan de equipamiento del 
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Bucky: La rejilla Potter-Bucky, también llamada rejilla antidifusora, diafragma de Potter-
Bucky  es la rejilla utilizada en la radiología convencional para filtrar de manera selectiva la 
radiación producida por el disparo del equipo de rayos X, para filtrar la radiación no 
perpendicular al chasis, que produce opacidades que corrompen la imagen radiográfica. La 
filtración se realiza mediante el movimiento lateral repetido de la rejilla, que es de plomo en 
una base de aluminio, durante la exposición. [35] 
Cabina de flujo laminar horizontal: es un recinto que emplea un ventilador para forzar el 
paso de aire a través de un filtro HEPA o ULPA y proporcionar aire limpio a la zona de 
trabajo libre de partículas de hasta 0,1 micras. Ya que el flujo de aire siempre va hacia el 
operador, estos equipos solo ofrecen protección a la muestra que se maneja en su interior 
pero nunca al operador. El hecho que sea horizontal indica que el filtro se sitúa en la parte 
trasera de la zona de trabajo. [32] 
 
FIGURA 1. FUNCIONAMIENTO BÁSICO CABINA DE FLUJO LAMINAR HORIZONTAL.  FUENTE: AIR CLEAN SYSTEMS 
Cabina de seguridad biológica: es una cabina proyectada para ofrecer protección al 
usuario y al ambiente, en clase II también para proteger la muestra,  de los riesgos 
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asociados al manejo de material infeccioso y otros materiales biológicos peligrosos, 
excluyendo materiales radiactivos, tóxicos y corrosivos.[5]  
 
FIGURA 2. SISTEMA FLUJO DE AIRE DE LAS CABINAS DE SEGURIDAD BIOLÓGICA CLASE II. FUENTE: B IOBASE. 
Dispensación. Acto profesional farmacéutico de proporcionar uno o más medicamentos a 
una paciente, generalmente como respuesta a la prestación de una receta elaborada por un 
profesional autorizado. En este acto, el farmacéutico informa y orienta al paciente sobre el 
uso adecuado del medicamento, reacciones adversas, interacciones medicamentosas y las 
condiciones de conservación del producto.[16] 
Dispositivo médico: cualquier instrumento, aparato, implemento, máquina, reactivo o 
calibrador in vitro, aplicativo informático, material u otro artículo similar o relacionado, 
previsto por el fabricante para ser empleado en seres humanos, solo o en combinación, para 
uno o más de los siguientes propósitos específicos: 
- Diagnóstico, prevención, monitoreo, tratamiento o alivio de una enfermedad. 
- Diagnóstico, monitoreo, tratamiento, alivio o compensación de una lesión. 
- Investigación, reemplazo, modificación o soporte de la anatomía o de un proceso 
fisiológico. 
- Soporte o mantenimiento de la vida. 
- Control de la concepción. 
- Desinfección de dispositivos médicos. 
[9] 
Equipamiento. Conjunto de bienes de un establecimiento de salud  necesarios para el 
desarrollo de prestaciones de salud o actividades administrativas. Comprende: equipos, 
mobiliario, instrumental y vehículos. [16] 
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Equipo biomédico. Tipo de dispositivo médico. Es el dispositivo médico operacional y 
funcional que reúne sistemas y subsistemas eléctricos, electrónicos, hidráulicos y/o híbridos, 
incluidos los programas informáticos que intervengan en su buen funcionamiento, destinado 
por el fabricante  ser usado en seres humanos con fines de prevención, diagnóstico, 
tratamiento o rehabilitación. No constituye equipo biomédico, aquellos dispositivos médicos 
implantados en el ser humano o aquellos destinados para un solo uso.[16] 
Equipo de apoyo: Aquellos que no son especialmente proyectados y construidos para fines 
médico-hospitalarios (tales como muebles).[26] 
Equipo electromecánico: es el equipo que combina partes eléctricas y mecánicas, y cuyo 
uso permite el adecuado funcionamiento de los servicios asistenciales y hoteleros. En este 
rubro están los equipos de lavandería, cocina manejo de los residuos sólidos, aire 
acondicionado, gases medicinales, refrigeración, equipos contra incendios, mantenimiento, 
seguridad, grupo electrógeno, ascensores, calderos, calentadores de agua o petróleo, 
ablandadores de agua, entre otros. [16] 
Equipo informático: es el equipo que permite el adecuado procesamiento de la 
información, mediante el uso de software y/o programas, En este rubro se consideran las 
computadoras personales, impresoras, fotocopiadoras, proyectores multimedia y sistemas 
de gestión de imágenes médicas (PCAS/RIS), sistema de registro de historias clínicas, 
sistemas de gestión administrativa y logística, entre otros.[16] 
Equipo médico. Equipos proyectados y construidos especial y únicamente para la finalidad 
de viabilizar acciones de salud con fines diagnósticos, de prevención, de tratamiento de 
enfermedades o de rehabilitación después de una enfermedad o lesión.[16] 
Especificaciones técnicas: es la descripción de  un componente físico o virtual de un 
proyecto. Contiene información de las características básicas, exigencias normativas y 
procedimiento de uso. Puede ser aplicada en la elaboración de estudios, ejecución y 
supervisión de obra y fabricación de equipos. Cada una de las características técnicas del 
equipo, deben tener un numeral que las indique. [16] 
Establecimiento de salud. Instalaciones o centros donde se realizan actividades de 
atención a la salud en régimen ambulatorio o de internamiento, con fines de prevención, 
promoción, diagnóstico, tratamiento y rehabilitación, para mantener o restablecer el estado 
de salud de las personas. 
El establecimiento de salud constituye la Unidad Operativa de la oferta de servicios de 
salud, según nivel de atención y clasificado en una categoría; está implementado con 
recursos humanos, materiales y equipos, realiza actividades de promoción de la salud, 
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prevención de riesgos y control de daños de la salud, asistenciales y de gestión para brindar 
atenciones de salud a la persona, familia y comunidad. 
En el Reglamento Nacional de Edificaciones (DS Nº 011-2006-VIVIENDA) se les clasifica 
como edificaciones esenciales.[16] 
Establecimiento de salud de atención general: es el establecimiento de salud del 
segundo y tercer nivel de atención que desarrolla servicios de salud en diversas 
especialidades.[16] 
Establecimiento de salud de atención especializada: es el establecimiento de salud del 
segundo y tercer nivel de atención que desarrolla servicios de salud en un campo clínico y/o 
grupo etario, en una o más especialidades pudiendo contar con subespecialidades.[16] 
Exposimetría automática: los controladores automáticos de la exposición miden la 
cantidad de radiación requerida para obtener una densidad adecuada. El control automático 
de exposición sirve para evitar el error humano. 
Gantry: cuerpo vertical de la unidad del TAC que presenta un orificio central, en el que se 
introduce la camilla de exploración con el enfermo, con aproximadamente 70cm de ancho. 
[33] 
Ingeniería biomédica hospitalaria: trabajo conjunto de las ramas de arquitectura, 
ingeniería y equipos médicos para el desarrollo del recurso físico en salud a partir de la 
formulación del planeamiento y de la administración de los servicios de salud y por medio de 
la óptica económica-financiera [26] 
Material o insumo médico: Tipo de dispositivo médico. Sustancia, artículo o material 
empleado para el diagnóstico, tratamientos o prevención de enfermedades que para su uso 
no requieran de fuentes de energía. [9] 
Obsolescencia tecnológica: invalidación de un equipo ya que su tecnología ha sido 
reemplazada por una más innovadora y recomendada o debido a una antigüedad superior al 
valor recomendado. 
Programa médico arquitectónico: el programa médico arquitectónico es la consolidación 
de los objetivos, actividades, procesos, condiciones específicas de ambientes, ambientes 
requeridos con sus respectivas áreas (M2), en la que se ha previsto el personal del servicio 
y el equipamiento para cada uno de los ambientes. [28] 
Quirófano integrado e inteligente: quirófano dotado con un sistema de integración. [30] 
Sala asistencial: es el ambiente destinado a la prestación de atenciones y/o procedimientos 
asistenciales realizados por profesionales de la salud.[16] 
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Sistema de integración: plataforma constituida de hardware y software utilizado para la 
conexión, compatibilidad y comunicación de los equipos, dispositivos y demás recursos 
permitiendo la funcionalidad de los sistemas de control y gestión.  
Comprende tres niveles. El primer nivel que incluye la integración de  los equipos y 
periféricos existentes dentro del quirófano. El segundo nivel asociado al nivel 
intrahospitalario. Y por último el tercer nivel extrahospitalario.[30] 
Sistema de llamada de enfermera: sistema que permite atender y gestionar las solicitudes 
de atención médica o de enfermería generadas por los pacientes hospitalizados dentro de 
un establecimiento de salud.[12] 
Sistema de relojes sincronizados: sistema que permite sincronizar la hora de los 
diferentes relojes ubicados en los ambientes del establecimiento de salud, así como 
controlar y sincronizar la hora en los diferentes equipos electrónicos que lo requieran.[12]  
TAC (tomografía axial computarizada): planos axiales donde se visualizan y diferencian 
pequeños cambios de densidad [36] 
  





2.1.  PREFACIO  
 
El siguiente trabajo de final de grado (TFG) es fruto del periodo de prácticas en una empresa 
externa de ingeniería biomédica especializada en el sector de equipamiento hospitalario.  A 
objeto de formación y después de una correcta familiarización en el contexto de la empresa 
y su ámbito de trabajo e influencia, se procedió a la elaboración de un proyecto real objeto 
de ejemplo del proceso productivo de la empresa y origen del presente trabajo.  
Se empezó con la búsqueda de una oferta para la construcción o remodelación de un centro 
de salud que permitiese empezar a trabajar. En ese momento el Ministerio de Salud de Chile  
publicaba la oferta de la construcción de un Hospital de mediana complejidad de 37.000 m2, 
en la comuna de Alto Hospicio. Ésta construcción forma parte de los objetivos presentados 
en el documento oficial de los “50 compromisos para mejorar la calidad de vida del Chile de 
Todos “, entre los cuales se cuenta con el compromiso N° 9: “Plan Nacional de Inversiones 
Públicas en Salud, para el periodo 2014-2018”, que contempla construir 20 Hospitales, dejar 
20 en construcción y 20 en procesos de licitación o estudio. 
La oferta se encontró publicitada en la web de Mercado Público. Es un portal de internet 
mediante el cual los diferentes organismos públicos de Chile ofertan proyectos y/o compras 
y a su vez las empresas competentes y proveedores ofrecen sus productos y/o servicios. Es 
a través de esta plataforma electrónica como se ha simulado la licitación de un proyecto 
donde intervenga la realización de un hospital y así emprender la elaboración de un 
proyecto de equipamiento hospitalario. 
Este proyecto se sitúa en un contexto real ya que todos los datos son extraídos de la 
publicación del Mercado Público. Pero debido a la imposibilidad de licitar y presentar la 
presente propuesta por falta del cumplimiento de requisitos técnicos, no se puede establecer 
contacto ni interacción mediante ningún vínculo de comunicación con el cliente demandante.  
El presente apartado del proyecto, memoria, hace referencia a los documentos técnicos que 
responden a la demanda de proyección de la especialidad de equipamiento por parte del 
concurso público. Se estructura similar a la presentación de proyectos de actividades, según 
la Asociación de Ingenieros Industriales de Catalunya, y también adecuado a los principios 
reguladores para la documentación que han de contener los proyectos de ejecución según 
la “Divisió de Recursos Físics, Béns i Serveis de l’Àrea de Recursos Econòmics del Servei 
Català de la Salut”.   
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2.2.  OBJETO  
 
El objetivo del presente documento es elaborar una propuesta técnica de la realización del 
plan de equipamiento del Hospital Alto Hospicio en Chile  completado con el grafismo 
para equipos que exigen prestaciones en la obra o de instalaciones. El plan de equipamiento 
comprende el conjunto de equipos médicos, mobiliario e instrumental necesarios para la 
puesta en funcionamiento del Hospital. No se cuenta con ninguna adquisición por la vía de 
traslado de otro centro sanitario. Dando cobertura y adaptándose a los requerimientos del 
cliente. 
El origen del proyecto es el concurso lanzado públicamente por el Gobierno de Chile. Todo 
el material disponible que permite la elaboración del plan de equipamiento y el posterior 
proceso se ha extraído de la licitación. Se ha podido adquirir y trabajar con estos 
documentos técnicos sin necesidad de establecer ningún vínculo ni compromiso con el 
cliente. Así, este proyecto se contextualiza en un proyecto real y satisface las demandas del 
cliente vía un concurso publicado real y actual,  pero omitiendo y haciendo ficticia la entrega 
de este proyecto al cliente demandante. Este proyecto ha sido el objetivo de un ejercicio 
académico. 
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2.3. ALCANCE  
 
El presente documento se inicia con la elaboración del plan de equipamiento para el 
hospital, es decir, el listado que comprende equipos y mobiliarios al completo para satisfacer 
las necesidades reales en atención sanitaria de la instalación en cuestión.  Serán de 
especial interés para este proyecto los equipos biomédicos del listado. Concretamente los 
equipos biomédicos con servidumbres de instalaciones u obra. Notar que el plan de 
equipamiento incluye los sets de instrumentales necesarios pero sin explicitar el tipo 
instrumental concreto que incluye cada set. Se entiende que se necesita un tipo de 
instrumental de acuerdo a la guía de práctica clínica pero es gusto del profesional médico 
elegir qué instrumental concreto necesita así como su forma, en los casos que se puede 
elegir. Por ejemplo set de instrumental de urgencias, set instrumental para punción lumbar, 
el juego de instrumental para odontología y más claramente el instrumental para cirugía 
general presentes en el plan de equipamiento entregado. Se excluye también del plan de 
equipamiento presentado los vehículos necesarios para el completo desarrollo de las 
prestaciones de salud.  
Antes de seguir a la siguiente etapa el listado de equipamiento se simplifica y solo toman 
relevancia los equipos biomédicos en especial y únicamente aquellos con servidumbres en 
la obra o de instalaciones. De ellos se realizan las fichas técnicas y las fichas de 
servidumbres.  
Finalmente se realizará el proceso de grafismo en contexto de la correspondiente sala de 





El alcance de este documento escrito será completo excluyendo el proceso de la adquisición 
de equipos. Sería el siguiente proceso en la cadena cuando el proyecto técnico es aceptado. 
Consiste en elaborar los pliegos necesarios para concursar públicamente, en este caso, la 








instrumental  Equipos 
biomédicos  
Servidumbres en la 
obra o de instalaciones  
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Finalmente, después de la compra de los equipos establecidos en el plan de equipamiento 
se ejecuta la recepción, aprobación y puesta en marcha del equipamiento.   
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2.4. REQUISITOS DE DISEÑO  
 
El Servicio de Salud de Iquique, en concordancia con las políticas Ministeriales y la 
Dirección Regional de Arquitectura de la Región de Tarapacá- Ministerios de Obras públicas 
(MOP) del Gobierno de Chile,  planteó el estudio y elaboración del proyecto de inversión 
Hospitalaria del Hospital Alto Hospicio, contribuyendo al mejoramiento de la infraestructura 
de la Red de Salud de la Región Tarapacá. El proyecto surge como necesidad de dar 
solución a los importantes problemas de infraestructura en donde el edificio existente, se 
encuentran con su vida útil excedida.  
El Hospital Alto Hospicio se conceptualiza como un establecimiento de mediana complejidad 
que desarrollará el Servicio de Salud Iquique en la comuna de Alto Hospicio con el objeto de 
disminuir las necesidades sin suplir existentes.  
El Hospital de Alto Hospicio se emplaza en la comuna de Alto Hospicio Avda. Unión 
Europea S/N, en el sector sur oriente de la ciudad, provincia de Iquique. La superficie de 
terreno se extiende 5,03 hectáreas, en la cual 37.000 m2 construidos totales distribuidos en 
tres bloques con una altura máxima de 4 pisos.  
 
FIGURA 3. DISEÑO ANTEPROYECTO HOSPITAL ALTO HOSPICIO [23] 
Corresponde a un hospital de mediana complejidad, con 235 camas, se destacan 7 
pabellones quirúrgicos, 3 salas de parto integral, 12 sillones de diálisis, 7 sillones dentales, 
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16 box consultas médicas, 10 box de otros profesionales, 14 box de procedimientos y 9 box 
para consultas de urgencia.  
En el piso -1 se ubican los estacionamientos cubiertos y el área de apoyo y operaciones 
industriales. 
En el piso zócalo se ubican las unidades de urgencia, esterilización, lavandería, anatomía 
patológica, vestidores, central de alimentación, Sedile, gremios y movilización. 
En el piso 1º se ubican los pabellones quirúrgicos, parto, U.T.I., laboratorio, casino, y acceso 
principal. 
En el piso 2º se ubica la unidad de corta estadía. 
En el piso 3º se ubican seis baterías de hospitalizaciones: adulto, gíneco-obstétricas,  
pediátricas, cirugía, medicina interna y traumatología. 
En el piso 4º se ubican dos baterías de hospitalizaciones: adultos y pensionado. 
En el nivel de cubierta se ubica un helipuerto. 
En el plan médico arquitectónico se detallan las siguientes áreas y superficies proyectadas: 
el área de administración, con 1.143,43 m2; urgencias, con 1.058,89 m2; atención cerrada, 
con 4.753,19 m2; atención abierta, con 2.243,68 m2; apoyo clínico diagnóstico, con 2.777,42 
m2; apoyo logístico y operaciones, con 1.234,37 m2; las áreas complementarias, con 
1.994,68 m2. Total superficie útil Hospital Alto Hospicio de 15.205,66 m2. Valores 
aproximados. 
El concurso publicado requiere la elaboración del plan de equipamiento del hospital, entre 
muchas otras especialidades técnicas, que no son de interés en este trabajo, como es la 
arquitectura, el diseño y dimensionamiento de la instalación de gases clínicos… 
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2.5. METODOLOGÍA USADA  
 
Un plan de  equipamiento es un instrumento de planificación y gestión de los recursos 
físicos y financieros destinados a fortalecer los establecimientos de salud, asignando de 
manera eficiente sus recursos. La planificación en el sector de la salud es muy importante ya 
que permite racionar los recursos disponibles con el fin de maximizar y fortalecer la red 
general de servicios de salud prestados a la población optimizando su capacidad operativa 
siempre en armonía con los recursos humanos y financieros. Para llevar a cabo estas 
premisas es necesario estudiar las necesidades de salud de la población y así deducir las 
necesidades en equipos médicos gracias a herramientas de gestión y análisis de 
documentos técnicos. El resultado es un listado de las necesidades del equipamiento 
médico, mobiliario clínico, mobiliario general, equipos administrativos e informáticos.  
No hay fórmula matemática determinista para llegar al plan de equipamiento único y 
correcto, pero sí que existe una ruta de trabajo con una metodología universal y flexible. [26] 
Para afrontar la elaboración de un plan de equipamiento, a grandes rasgos, se deben 
considerar los siguientes pasos: 
Paso1: la detección de los problemas de salud más importantes para diseñar la 
funcionalidad de la instalación en base a esto. 
Paso 2: seleccionar normas técnicas de salud, guías de práctica clínica, protocolos, 
directrices clínicas basadas en datos contrastados para el tratamiento de las enfermedades 
más frecuentes. 
Paso 3: evaluar los recursos disponibles (recursos humanos, infraestructura, presupuesto) 
[11] 
En una primera fase, para detectar los problemas de salud predominantes en la región, son 
recogidos datos de referencia del lugar de ubicación del centro de salud. Son relevantes 
documentos tales como datos demográficos, de morbilidad y epidemiológicos.  Los 
profesionales de la salud especializados, traducen estos valores en necesidades de sanidad 
a fin de descubrir qué procesos clínicos se podrían llevar a producir, con que probabilidades 
y las respectivas frecuencias. Concluir con un listado de necesidades en bruto. 
Existen más documentos técnicos de recopilación previa a la elaboración del plan de 
equipamiento y con más importancia que los datos de referencia. Se podría decir que los 
documentos que a continuación se exponen se han elaborado a partir de los datos de 
referencia, Así, en la elaboración del plan de equipamiento es menos útil conocer los datos 
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de referencia si ya lo indican o hacen referencia otros documentos. La cartera de servicios  
indica las diferentes prestaciones que brinda el establecimiento de salud y debe responder a 
las necesidades de salud de la población y las prioridades reflejadas o extraídas de los 
datos de referencia. Similar es el programa médico funcional (PMF) que señala el 
dimensionamiento físico-funcional de los servicios de salud que ofrece el establecimiento de 
salud. Este documento comprende una descripción detallada de los procedimientos que se 
llevaran a cabo en cada servicio y espacio, y la relación de procedimientos médicos y 
actividades de apoyo que se pretenden realizar (indicando cantidades previstas por unidad 
de tiempo, duraciones,…). Puede ser de utilidad también el plan médico arquitectónico 
(PMA) que indica un listado, dimensionado en metros cuadrados (m2), de todos los 
ambientes existentes completos por pisos, de cada servicio y espacios, incluyendo la 
multiplicidad y superficie de cada uno. Se define así la organización espacial y funcional del 
establecimiento de salud. Finalmente, muy similar al PMA e incluso más útil, el plan 
arquitectónico (PA) o  planos son de gran ayuda para entender distribuciones y así a su 
vez poder asimilar circuitos funcionales. También es totalmente decisivo ya que es el plan 
de equipamiento el que se debe de adaptar al espacio disponible y no aumentable. En el 
proyecto mostrado a continuación la documentación adjunta de la licitación pública no 
contiene la cartera de servicios ni el programa médico funcional. Sí que contiene el PMA y el 
PA pero de mayor ayuda los planos. La ausencia de documentos técnicos hace necesario el 
desarrollo de la actividad con una gran dependencia a los planos arquitectónicos 
dificultando, a veces, la labor. 
o Los planos proporcionan el nombre de cada sala. A partir del nombre del espacio es 
posible llegar a conocer, muchas veces con una investigación previa, qué prácticas 
clínicas se realizan de forma general en dichos espacios de los hospitales. 
No resulta trivial cuando los nombres en español latino no se corresponden al 
castellano, como por ejemplo el espacio de SEDILE (Servicios Dietéticos de Leche).  
Puede darse el caso que el nombre no deje claro el espacio. Es el ejemplo del 
espacio de sanitización termosensible del servicio de esterilización. 




FIGURA 4. UBICACIÓN DEL ESPACIO DE SANITIZACIÓN TERMOSENSIBLE. 
Todo y que por la pertenencia al servicio de esterilización podría ser una zona de 
tratamiento i esterilización de materiales delicados, este servicio ya posee un 
esterilizador de baja temperatura 
o El dibujo de arquitectura puede ser útil para intuir que procedimientos se llevaban a 
cabo si con el nombre no es suficiente. Ya sea porque se conoce la distribución del 
hospital y que espacios hay alrededor o porque el arquitecto ha dibujado algún 
detalle de equipamiento en las salas.  
 
FIGURA 5. BOX DE PROCEDIMIENTOS  
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La anterior figura muestra un ejemplo. Se ven dos a dos salas iguales llamadas box 
de procedimientos. Gracias al detalle del arquitecto y su dibujo de mobiliario y 
equipamiento podemos diferenciar espacios. Se concluye que las salas situadas a la 
izquierda de la figura anterior desarrollan la función de box de curaciones y las de la 
derecha abarcan procedimientos quirúrgicos simples. 
 
FIGURA 6. BOX OTORRINO-LARINGOLOGÍA 
Por otro lado, se debe aceptar que no es de la responsabilidad del arquitecto que 
proporciona los planos que el detalle de equipamiento sea el adecuado. Como se 
puede ver en la figura anterior,  el arquitecto ha dibujado una camilla de exploración 
en el box de otorrino-laringología cuando este box se debe equipar con una estación 
de trabajo con butaca. 
 
o Como se ha comentado anteriormente, los planos pueden facilitar mucho la 
comprensión necesaria del funcionamiento del hospital antes de equipar. Se acepta 
que si el plano no muestra explícitamente indicios de que se lleve a cabo cierta 
práctica clínica principal el ingeniero recibe esta información entendiendo que no 
existe esa práctica en la cartera de servicios.  




FIGURA 7. SERVICIO DE IMAGENOLOGÍA 
La anterior figura muestra el servicio de Imagenología al completo. Ninguna sala 
recibe el nombre de mamografías por lo tanto, si el arquitecto ha proyectado según 
las necesidades reales, supongo que el Alto Hospicio no necesita de un equipo de 
mamografía y que su cartera de servicios no incluye esta técnica de diagnostico por 
imagen. 
Una vez conocidas las salas del hospital y las prácticas clínicas que se desarrollan en éstas 
se procede a elegir el equipamiento necesario para cumplir adecuadamente la funcionalidad 
del espacio. Se deben elegir estándares que relacionen las salas o prácticas clínicas con el 
equipamiento necesario. La normativa es un ejemplo de estándar recomendado por el 
Ministerio de Sanidad de cada país que establece criterios técnicos mínimos para el 
equipamiento de los establecimientos de salud haciendo referencia a los recursos 
materiales, mobiliario y equipos, para un correcto tratamiento de las prioridades sanitarias, 
según la cartera de servicios, una correcta exploración o práctica clínica sin especificar la 
forma en que se llevará a cabo esta.   




FIGURA 8. DOCUMENTOS BÁSICOS Y PROCESO PARA REALIZAR UN PLAN DE EQUIPAMIENTO.  
La normativa ha de ser específica a la región de incidencia del proyecto y al tipo y nivel de 
atención del centro sanitario que dé cobertura a la cartera de servicios que se posea. En el 
presente proyecto la normativa a aplicar seria la del Ministerio de Sanidad de Chile. 
Después de una exhaustiva búsqueda se llega a la conclusión que no existe apenas 
normativa del país de Chile o esta no está digitalizada. Por proximidad geográfica se escoge 
la normativa del Perú que es bien completa. Existen diferentes normativas dependiendo de 
la clasificación de la categoría del establecimiento de salud. La categorización de 
establecimientos de salud es la determinación del tipo de establecimiento que es necesario 
para abordar las demandas de salud de la población que se atiende. La norma técnica nº 
0021 categorías de establecimientos del sector salud autor del cual el Ministerio de Salud 
(MINSA) [15] promueve esta organización y homogeneización de los diferentes 
establecimientos de salud. 




TABLA 1. NIVELES DE ATENCIÓN, NIVELES DE COMPLEJIDAD Y CATEGORÍAS DE ESTABLECIMIENTOS DEL SECTOR 
SALUD. [15] 
 
TABLA 2. T IPOS DE CATEGORIZACIÓN EN LATINOAMÉRICA.  [15] 
 




TABLA 3. CUADRO COMPARATIVO DE LAS DIFERENTES CATEGORÍAS [15] 
Se concluye clasificando el Hospital Alto Hospicio en el segundo nivel de atención, hospital II 
definido según la norma como ‘responsable de las necesidades de salud de la población de 
su ámbito referencial, brindando atención integral ambulatoria y hospitalaria especializada, 
con énfasis en la recuperación y rehabilitación de problemas de salud’ (Ministerio de Salud 
del Perú, 2004). La cartera de servicios encaja con los requeridos para pertenecer a este 
nivel. Así la normativa referente para el presente proyecto es la Norma Técnica de Salud 
110 del MINSA/DGIEM “Infraestructura y Equipamiento de los establecimientos de salud del 
segundo nivel de atención” de fecha 1 de setiembre del 2014.  




FIGURA 9. PROCESO DE FUSIÓN DE LA NORMATIVA GENERAL CON LA INSTALACIÓN SANITARIA.[26] 
Pero antes de proceder a empezar a equipar se debe entender el hospital así como 
visualizar los recorridos de los diferentes circuitos funcionales que conviven en los recintos 
hospitalarios. Circuito logístico farmacéutico, de enfermería, alimenticio, movilización de 
pacientes, el circuito de esterilización o el de lavandería. Resulta muy importante este paso 
ya que si fallara o se detuviera el funcionamiento normal de algún circuito, por ejemplo por 
falta del equipo adecuado, desencadenaría a otros fallos desestabilizando notablemente el 
correcto funcionamiento del hospital. Por otra parte, es en estos circuitos donde en muchas 
ocasiones se localiza la causa de una mala eficiencia del hospital.  
Para empezar la acción de equipar en el presente proyecto se accede a la base de datos 
integrada en el software de gestión EQUIPLÀ©. Este programa incluye una base de datos 
de espacios y equipamientos sanitarios incluidos en éstos. La base de datos se crea a partir 
de los estándares para cada proceso, actuación o procedimiento médico en concreto. 
Indicando qué material, mobiliario o equipamiento médico es necesario. Esta conversión a 
efectos de equipos y mobiliario médico ya es de interés para el ingeniero. Este es un 
proceso que se realiza a partir de las guías de práctica clínica y que realizado una vez es 
eficiente crear bases de datos muy completas y potentes sin necesidad de hacer este paso 
cada vez que se empieza de nuevo un plan de equipamiento.   
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Aún cuando se tiene el espacio equipado no ha llegado el final ya que queda el último paso 
pero extendido e importante. Se trata de particularizar la salida del software al caso real y 
comprobar que en todo momento se deben cumplir con los siguientes criterios técnicos: 
1. Contar con los recursos humanos necesarios para el adecuado manejo del 
equipamiento 
2. Infraestructura necesaria para la ubicación y funcionamiento del equipamiento 
3. Disponibilidad presupuestaria 
[11] 
Así también en la búsqueda de un plan de equipamiento óptimo se necesita seguir con el 
proceso de personalización y adaptación a las necesidades funcionales concretas y 
requeridas.  Estas modificaciones estarán sujetas al tipo de red de salud, el hospital, los 
servicios clínicos, los circuitos funcionales y al espacio arquitectónico real.  
Simplemente como única herramienta el software, no se podría ni equipar por espacios. Al 
mismo efecto que pasa con la normativa. Son herramientas que miran por espacios 
individualizados sin entrar en contexto. Se necesita pasar un filtraje en cuanto a términos de 
productividad (cantidad) dependiendo de la producción y volumen propio del hospital. El 
segundo parámetro imprescindible para ahorrar en la suma de inversión es la eficiencia. En 
otras palabras sería el hecho de equipar funcionalidades y equipos humanos y no espacios 
ni cantidad de pacientes. Dotar el hospital de la cantidad de equipos que pueden estar 
siendo utilizados al mismo tiempo. Si se sobrepasa este valor, habrán equipos sin uso con 
amortización nula y con una fecha de obsolescencia tecnológica igual a los que están siendo 
usados o amortizados. En el presente proyecto se puede ubicar en el piso zócalo, servicio 
de urgencias, las áreas de box indiferenciados que es un claro ejemplo de equipar por 
funcionalidades y no espacios. Es una zona donde conviven pared con pared diversas salas 
con la misma función. Deberían ser equipadas igual pero los equipos usados por los 
profesionales de la salud son filtrados dependiendo del número de personas que los pueden 
hacer servir a la vez o incluso el número de situaciones que se darían a la vez que 
necesitarían estos equipos. Por ejemplo, se necesita poseer de un aspirador eléctrico para 
limpiar cualquier posible secreción por parte del paciente. Pero también, bien es sabido que 
es poco probable de que simultáneamente los 4 box indiferenciados necesiten el aspirador, 
y si fuera el caso, no habría suficientes manos para realizar esta tarea. Son otros ejemplos 
los carros nodriza de distribución de medicamentos que poseen las estaciones de 
enfermería dónde se ha considerado 1 carro por cada 20 camas como valor de eficiencia. 
También, los carros de paro cardíaco es un equipo especialmente delicado. Necesitan un 
mantenimiento y procesos de revisión muy controlados y rigurosos ya que es un equipo que 
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se necesita en situaciones graves y no puede ser por culpa del equipo que el problema no 
se resuelva satisfactoriamente. Posee unas baterías que han de estar totalmente cargadas 
en el momento justo y drogas que producen un efecto sobre el cuerpo muy concreto y muy 
fuerte, entre otros. En resumen, es un equipo que necesita mucha vigilancia, atención y 
mantenimiento y debe ser un valor muy eficiente el número de unidades de este equipo. A 
más a más y reafirmando la idea de equipar por equipos humanos, es una realidad que no 
todos los profesionales de salud saben usar este equipo médico sino que bajo la teoría, los 
hospitales poseen grupos de personas que forman un equipo para actuar. Este equipo 
humano de reanimación podría venir de diferentes espacios en el momento de alarma y el 
tiempo de recorrer unos metros más para alcanzar el equipo no es una cuestión dominante 
frente a tener menos equipos del estilo pero, con certeza, bien mantenidos. 
La elaboración del plan de equipamiento se debe encarar de forma multivectorial teniendo 
en cuenta: circuito funcional/familia tecnológica, gama técnica y tecnológica y asignación de 
equipamientos por especialidades. 
 Se definen circuitos dentro de un entorno sanitario u hospitalario como los recorridos 
establecidos realizados por autores de una funcionalidad. Estos se pueden dividir en 
circuitos asistenciales y de apoyo. Es objetivo que debe cumplir el plan de equipamiento es 
mantener una coherencia transversalmente en todo el centro a lo largo de los diferentes 
circuitos funcionales. Puede ser objeto de  ejemplo de este punto y aplicado al presente 
proyecto el circuito de ropa limpio del hospital Alto Hospicio. Se ha tomado la decisión de 
equipar las bodegas de ropa limpia con estanterías con ruedas siendo el proceso de 
reposición cambiar la estantería por otra llena de material. Así no hay carro de distribución 
sino son las estanterías enteras las que cambian.  
La gama técnica y tecnológica en tanto que la calidad de los equipos debe ser coherente 
con el contexto del proyecto, nivel de atención, ubicación, avance tecnológico actual y en 
relación a la red sanitaria, entre otros. Como ejemplo sería el casi completo uso de la 
información de forma digitalizada (pruebas diagnósticas, informes…) 
Finalmente, se debe asegurar que las especialidades y servicios de apoyo no externalizados 
son correctamente equipados para llevar a cabo todas las funciones y/o objetivos descritos 
en la cartera de servicios. 
 




FIGURA 10. DEL FUNCIONAMIENTO TEÓRICO A LA APLICACIÓN REAL. [26] 
 Estos son los requerimientos deseables particularizados para el hospital en concreto. Sería 
éste el documento final de plan de equipamiento para la adquisición de equipos para una 
construcción nueva de la instalación sanitaria. Si en algún caso, el proyecto hace referencia 
a traslados, ampliaciones o modificaciones del centro sanitario, el plan de equipamiento final 
y por lo tanto el óptimo será el resultado de la diferencia entre los requerimientos deseables 
con el inventario real del hospital o centro sanitario, es decir los equipos ya existentes y en 
condiciones de ser trasladados superando así los especificaciones mínimas de tiempo, 
innovación tecnológica, dimensiones… Sin embargo, no es el caso del presente proyecto. 
El documento final de equipamiento debería asegurar que posee los mínimos necesarios 
requeridos para poder llevar satisfactoriamente los actos clínicos correspondientes, 
garantizar una calidad óptima de acuerdo al contexto y satisfacer las necesidades sanitarias 
de los pacientes. 
Indicar que el plan de equipamiento se elabora detallando la descripción de los equipos sin 
interferir en proveedores, marcas o modelos. 
Para consultar el documento final del plan de equipamiento consultar el material 
complementario. Es un formato Excel que se estructura por columnas de la siguiente forma: 
 Piso: indica la planta a la que se hace referencia. 
 Servicio: indica la prestación que brinda la asistencia sanitaria del hospital. 
 Espacio: nombre del espacio, área o sala asistencial que se equipa.  
 División: indica el grupo al que pertenece el equipo. Ver anexo A. 
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 Código: código numérico de 10 dígitos que distingue de forma unívoca cada 
equipamiento ver anexo A. Se utiliza el sistema del Servei Català de la Salud 
independientemente del utilizado en la normativa de Perú. 
 Equipamiento: nombre del equipo. 
 Unidades: número de unidades de ese equipo en el espacio correspondiente. 
 PVP: precio unitario máximo de licitación o referencial (sin impuestos) 
 Total: precio total igual al PVP por las unidades necesarias.  
 Biomédico: indica con un ‘Sí’ si ese equipo pertenece al grupo de equipos 
biomédicos.  
Según esta clasificación se escogen todos los equipos médicos (pertenecientes a la 
división 1). Todos los equipos de laboratorio y farmacia (división 2). Dentro de los 
servicios hoteleros (división 3) esterilización (subdivisión 1) y mortuorio (subdivisión 
4). Mobiliario (división 4) de hospitalización (subdivisión 1), clínico (subdivisión 2) y 
para laboratorio y farmacia (subdivisión 5). De los servicios técnicos (división 7) sólo 
los gases medicinales y vació (subdivisión 5). Instrumental y pequeño instrumental 
(división 8) general y de cirugía (subdivisión 1 y 2).  
Resumen de códigos biomédicos: 1-, 2-, 31-, 34-, 41-, 42-, 45-, 75-, 81- i 82-. 
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2.6. JUSTIFICACIÓN  
 
Cualquier proyecto concursado tiene diferentes recursos para que los concursantes puedan 
resolver cualquier duda que tenga durante la elaboración del proyecto.  
Todo y ser el presente proyecto una propuesta a un concurso vigente, no se ha establecido 
ninguna comunicación con el cliente o derivados para no establecer ningún tipo de vínculo y 
posterior compromiso. Ya que, el concurso ha permitido extraer los documentos técnicos 
necesarios para empezar un plan de equipamiento de un proyecto real pero no se llega a la 
etapa de presentación del proyecto al demandante.  
Consecuentemente posibles dudas planteadas durante la elaboración del plan de 
equipamiento especialmente se han resuelto apostando por una solución y su 
correspondiente justificación.  
En este apartado se da justificación a las decisiones que se han tomado durante la 
elaboración del plan de equipamiento. 
Circuitos funcionales. 
o Movimiento de pacientes.  
El paciente se mueve en su propia cama.  
o Circuito de lavandería.  
En el circuito de lavandería no existen carros de carga de la ropa sucia y limpia. Se apuesta 
por la instalación de estanterías móviles, con un sistema de funcionamiento lleno/vacío.  
o Circuito de farmacia.  
Farmacia es una cadena logística principal dentro de un hospital que mueve el flujo de 
medicamentos y los trabajadores asociados. El objetivo propuesto, haciendo referencia al 
plan de equipamiento, erradica en controlar este circuito con el fin de que los empleados 
puedan establecer un control sobre los medicamentos para evitar hurtos y caducidades de 
insumos que consecuentemente produzcan grandes pérdidas económicas. 
Este circuito se separa en tres órganos, el almacén central, las bodegas o almacenes 
periféricos y el sistema central del hospital, la farmacia. Se deben establecer los vínculos 
adecuados entre estos para que el circuito funcione y puedan fluir las diferentes acciones 
básicas: adquisición, recepción, almacenamiento y distribución. 
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El almacén general se encuentra en el piso -1. Se ha prescindido de automatización ya que 
el diseño arquitectónico reúne la ubicación de todas las actividades farmacéuticas en el 
sistema central del hospital, la farmacia, y esta automatización no sería bien amortizada. Así 
se obliga a disponer de más mano de obra en el almacén general pero no necesariamente 
cualificada de farmacéutica y por lo tanto más barata a niveles de costos.  
En el hospital del Alto Hospicio el sistema central de la cadena es la farmacia ubicada en el 
piso zócalo. En este servicio se hubiera optado por automatizar para así optimizar tiempo, 
disponibilidad 24 horas de medicamentos, acceso controlado y sobretodo la omisión de la 
gestión de stock y sus problemas derivados como roturas, pérdidas o caducidades. Sin 
embargo, no ha sido posible por la arquitectura. En la farmacia se debe llevar a cabo la 
validación de las demandas de medicación. 
Forman parte de las bodegas o almacenes periféricos la farmacia de atención abierta del 
piso 1 que dispone de un almacén automatizado vertical que permite un control riguroso y 
eficiencia al despachar los medicamentos con receta de los usuarios.  
Al apoyar un sistema de farmacia centralizado para intentar cumplir el objetivo propuesto no 
tiene sentido abastecer el hospital de numerosos almacenes periféricos y/o depósitos de 
medicamentos ya que se aumenta el riesgo de descontrol. Se ha creído adecuado equipar 
de un dispensador automático de medicamentos únicamente aquellas regiones en que 
puede ser necesitada una medicina de improvisto, repentinamente y/o coincidir con un día 
festivo en que el servicio de farmacia está ausente. Para que el profesional médico no tenga 
que bajar al almacén general y evitar pérdidas de tiempo y seguridad, se decide instalar el 
dispensador automático de medicamentes que funciona de forma automatizada y registra 
todos los movimientos. Los servicios en cuestión son la clínica del dolor y cuidados 
paliativos, los pabellones quirúrgicos, urgencia y la hospitalización diurna de salud mental. A 
excepción de las situaciones expuestas, se debe seguir el protocolo. La prescripción médica 
llega a la farmacia, allí los expertos validan el fármaco y las dosis y finalmente se envía al 
almacén general un listado de medicamentos a enviar por sala y enfermo. Farmacia al 
recibir el pedido prepara la medicación en cajetines individuales para cada enfermo para un 
plazo de 24 horas y lo envía al mediodía a los carros nodriza para la distribución de dosis 
unitarias.  
Norma Técnica de Salud 110 del MINSA/DGIEM “Infraestructura y Equipamiento de los 
establecimientos de salud del segundo nivel de atención”.  
En la labor de hacer un plan de equipamiento hospitalario no hay ninguna normativa de 
obligado complimiento. Por lo tanto ninguna ley de cumplimento legal marca cuales y 
cuantos equipos han de ir en cada sala.  La Norma Técnica de Salud 110 es la edición, del 
Plan de equipamiento del Hospital Alto Hospicio en Chile    Pág. 29 
 
 
Ministerio de Salud del Perú,  de un seguido de estándares técnicos mínimos que le sirve 
para homologar, i unificar por categorías los establecimientos de salud en relación al 
equipamiento que han de tener. Sirve al ingeniero para referenciarse con un estándar como 
explica la metodología usada. Sin embargo, la decisión final la determina el autor del 
proyecto y es función de la cantidad y disposición del equipamiento, funcionalidad y número 
de usuarios (externos e internos).[16]  
o Se ha apostado por equipar un hospital que trabaje sobre soporte digital. La 
obtención de imágenes diagnósticas, por ejemplo del equipo de rayos x o de la 
monitorización del paciente, se procesa de forma digital. Consecuentemente se reduce 
considerablemente el número de negatoscopios necesarios. Los únicos negatoscopios 
incluidos en el plan de equipamiento se encuentran en las salas de hospitalización y 
pabellones quirúrgicos. Los espacios que requieran de un negatoscopio están equipados 
con un ordenador para así poder suplir la función del negatoscopio. 
Pese a esta decisión se ha habilitado en la piso -1, espacios hábiles para almacenar 
historias clínicas en formato no digital. 
o El carro de paro cardiorrespiratorio es uno de los elementos que es indispensable en 
toda área en donde se manejen pacientes o se realicen procedimientos. No existe un 
protocolo único para equipar las instalaciones sanitarias de estos equipos así en este 
proyecto el número de carros de paro cardíaco discrepa de la norma. La importancia del 
asunto recae en que la decisión se adapte a las necesidades de cada servicio. Se establece 
el criterio de un carro de paro cardíaco por cada grupo o servicio. Obligatoriamente 
modificable dependiendo de la función, estructura, dimensiones, número de estaciones de 
control de enfermería, ubicación… 
o El castellano latino es diferente respecto al castellano español. Son ejemplos el balde 
que es un cubo, el lavatorio como palangana, la chata una cuña o el papagayo un orinal.  
o Aunque la norma no lo exija existen salas que por las prácticas clínicas que se llevan 
a cabo pueden acabar muy sucias de secreciones. Este es el principal motivo que justifica el 
equipamiento de estas con carros contenedores de ropa sucia. En el servicio de urgencia se 
hace relevante esta justificación. Por ejemplo en las sala de traumatología, los box de 
reanimación, de procedimientos…  
o Armario 40x60 
Cadena logística hospitalaria del material fungible. Para lograr la gestión más eficiente es 
clave considerar los consumos como motor de la cadena logística siendo el sistema de 
información los usuarios de la propia cadena, los profesionales de la salud. 
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El hecho de equipar el hospital con armarios de 40 x 60 cm permite seguir en el proceso de 
estandarización de todos los armarios de material fungible para lograr un control más 
eficiente. Este mobiliario a más de ser particular por las medidas, se conforma con cajetines 
individuales. A medida que las dosis están llegando a su fin y los cajones se vacían, existe 
un sistema de etiquetas o una base de datos de producción capaz de registrar que producto 
se está agotando. La reposición se hace del cajón entero, se retira el vacío y se incluye un 
cajón lleno.  
Esta gestión centralizada de la reposición de todos los almacenes periféricos y espacios del 
hospital evita desperdicio de material, material caducado, hurtos y consecuentemente ahorro 
económico. Al mismo tiempo el almacén general puede combinar la capacidad de 
almacenaje con productividad.  
o El caso de las cortinas de separación y preservación de la intimidad del paciente. Un 
objetivo claramente a cumplir al elaborar el plan de equipamiento. En todos los espacios del 
hospital Alto Hospicio donde residen más de un paciente se han instalado cortinas de 
separación. También, y principalmente en urgencias dónde hay más tráfico de personas, 
cortinas de exploración que permiten mantener la intimidad del paciente aunque la puerta 
permanezca abierta. 
Delimitación de las tareas entre especialidades que trabajan para la elaboración del 
proyecto. 
o Se asume que los marcadores de aviso de turno de las salas de espera, el sistema 
de seguridad y videovigilancia de control de accesos (marcada en la normativa), puertas con 
control con código, el sistema de relojes sincronizados y el sistema de llamada de 
enfermería, entre otros, se encarga la especialidad de instalaciones de cableado 
estructurado y corrientes débiles. 
o Los mostradores de trabajo, por ejemplo en las estaciones de control de enfermería, 
son diseñados por los arquitectos y es de su competencia.  
o Se excluye de las competencias del ingeniero biomédico las duchas de seguridad de 
lavado de ojos necesarias. 
o Es bien sabido que en un hospital se necesita múltiples gases, en muchas 
situaciones y ubicaciones. Oxígeno para mezclarlo y abastecer los pacientes que sufren de 
carencia. Aire médico para nebulizar medicamentos y efectuar tratamientos respiratorios. El 
protóxido de nitrógeno es un agente volátil que se utiliza en el ámbito des de hace muchos 
años ya que tiene efectos somnolientos para anestesiar. El dióxido de carbono utilizado 
principalmente para inflar las cavidades estériles de los pacientes en cirugías de 
laparoscopia y endoscopia. El vacío necesario para succionar y que se trata como gas 
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medicinal tal y como si fuera un gas. Nitrógeno como conservante de materia orgánica y 
atmosfera para tanques de líquidos explosivos. Tan importante es el suministro de gases 
medicinales como la evacuación de estos, sobre todo los anestésicos. Estos gases se ha 
comprobado que son nocivos para la salud.  Los pacientes no tienen riesgo ya que son 
expuestos un periodo de tiempo muy corto pero los profesionales, sobretodo cirujanos, 
están expuestos casi toda su jornada laboral.  
En este proyecto existe la especialidad de gases clínicos encargada del diseño y 
dimensionado  de la instalación, dimensionado de la central de gases y la cantidad, tipo y 
ubicación de tomas murales.  
Debido a la comunicación nula se decide tomar cargo de la instalación de cabeceras 
técnicas para suministros en la ubicación que asigna las necesidades del estudio de la 
especialidad de gases clínicos. 
Se prefiere cabecera en lugar de toma mural ya que introduce mejoras en el orden cuando 
existen múltiples tomas de gases en una misma sala, garantiza reparaciones más limpias, 
higiénicas y eficientes… 
Así se excluye este equipo de la especialidad de gases clínicos y arquitectura. 
Por otro lado se separa la necesidad de dimensionar la central de gases clínicos de la 
instalación médica.  
o En el documento de “Criterios de diseño especialidad de gases clínicos” se detalla el 
uso de una columna con brazo articulado para la distribución de gases medicinales. 
Se toma la decisión de ubicar una cabecera de distribución anclada al techo para 
maximizar el espacio libre por los cuatro lados del paciente y facilitar la función del 
médico. 
o Si existen discrepancias entre el PMA y el PA prevalecía el PA. 
o Se incluye 1,5 metros lineales por cama de riel en las cabeceras de estas.  
 
Dudas a lo largo de la realización del proyecto. 
o Se puede extraer del PMA y el PA el nombre de cada sala diseñada para el hospital 
Alto Hospicio. Simplemente se posee esta información y no ninguna más que clarifique la 
función o las tareas que se llevan a cabo en la sala en cuestión ya que no existe el PMF. Si 
se desconoce qué procesos se llevan a cabo se excluye la sala del plan de equipamiento.  
Es el caso del espacio de sanitización termosensible del servicio de esterilización. Esta sala 
podría ser un recinto para esterilización a baja temperatura para materiales que no resisten 
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las altas temperaturas a las que llega el autoclave de vapor (plásticos, sondas…). Todo y 
así, ya existe un espacio de esterilización basado en la tecnología del gas plasma de 
peróxido de hidrógeno. No se valora la posibilidad de poner otro esterilizador a baja 
temperatura  con una tecnología diferente, por óxido de etileno por ejemplo, debido sus 
efectos nocivos sobre la persona.  
En otros casos se sobrentendía por el nombre. Por ejemplo en el espacio de repostería en el 
servicio de central de alimentación se entiende que se preparan meriendas y no se necesita 
ningún equipo que aporte calor para cocinar. 
o Similar a la explicación anterior. Analizando el PMA y el PA no existe ninguna unidad 
de neonatología. Sin el PMF no se puede saber cómo salvan esta situación. Se recurre a 
adaptar el equipamiento de pediatría a la edad de neonatos también.  
 
Cálculos. 
o Autoclaves del servicio de esterilización. 
La función de los autoclaves de vapor es la esterilización de material e instrumental. La 
mayor parte de la carga proviene del material sucio vestigio de las intervenciones 
quirúrgicas. 
El Alto Hospicio posee 7 pabellones quirúrgicos, 2 de urgencias y los 5 restantes de 
especialidad. 
Datos relativos a producción: 2 módulos de esterilización (o Unidades Técnicas de 
Esterilización UTE) por intervención. 
 
Quirófanos de urgencias: 
Abiertos los 365 días al año para cubrir cualquier tipo de urgencia imprevista. 
Dato de producción. Se fija una media de 5 intervenciones al día. 
 
2 unidades x 5 intervenciones/día x 365 días/año x 2 UTE/intervención = 7300 UTE/ año 
 
Quirófanos de especialidad: 
Los especialistas es personal calificado y minoritario. Se añade que las intervenciones de 
especialidad tienen un margen de planificación. De media permanecen abiertos 250 
días/año (días laborables/año). 
Dato de producción. Se fija una media de 3 intervenciones al día. 
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5 unidades x 3 intervenciones/día x 250 días/año x 2 UTE/intervención = 7500 UTE/ año 
 
TOTAL: 14800 UTE /Año 
Si el servicio de esterilización permanece funcionando 240 días/año. 
             
            
      
   
   
    
   
   
 
El PA muestra la existencia de 4 autoclaves.  
  
   
   
            
     
   
             
 
Unidad técnica de esterilización (UTE) = 30 cm. X 30 cm. X 30 cm. = 54 l.  
    
   
         
     
 
   
    
 
             
 
1 h/ciclo de lavado del autoclave y 6 h/ día de funcionamiento del servicio de esterilización -
 6 ciclos /día tienen cabida 
   
 




   
      
      
 
               
     
 
               
 
Decisión final: 4 autoclaves de 140 l. 
o Lavadoras 
El hospital de Alto Hospicio posee una lavandería de tipo institucional, que integrada en él, 
satisface únicamente las necesidades de su centro, y su explotación depende del propio 
centro al que está adscrita, el hospital Alto Hospicio. 
Según el capítulo XXI del libro Programa Médico Arquitectónico para el Diseño de 
Hospitales Seguros si consideramos el hospital de Alto Hospicio como un hospital general, 
con parte de materno, de emergencia y especializado podemos determinar la carga de ropa 
como 6 kg/cama/día. Para determinar el peso de la ropa a ser procesada por día se usara la 
siguiente fórmula: 
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Se suponen 5,5 días laborables a la semana del servicio de lavandería del hospital 
considerando 2 turnos de lunes a viernes y 1 turno sábado. Según el capítulo “Aspectos de 
la gestión en las lavanderías hospitalarias” del libro Organización de Ropa y Lavandería en 
Centros Sanitarios.  
1795 kg de ropa sucia serán procesados en un día en la lavandería del hospital Alto 
Hospicio. Consideraremos que cada ciclo de lavado dura 1h y se pueden realizan 6 ciclos de 
lavado al día.  
    
  
   
 
    
        
     
  
     
   
Se necesitan tantas lavadoras como para lavar al mismo momento 300 kg de ropa sucia.  
Decisión final: 3 lavadoras de 100 kg. 
Consecuentemente para secar toda la ropa que sale de la lavadora, será necesaria la 
misma capacidad disponible para las secadoras. 
Decisión final: 3 secadoras de 100 kg. 
Quirófanos integrados 
Los quirófanos integrados se desarrollan con la proliferación de la cirugía mínimamente 
invasiva y el desarrollo de la tecnología. Se adquiere una concepción diferente del entorno 
quirúrgico: disponibilidad ordenada, cohesionada e integrado de los recursos involucrados 
en los procedimientos quirúrgicos. Mayor control por parte del cirujano que se convierte en 
más autónomo y a la vez mejora su comodidad. Pese al incremento del precio se ha 
decidido implantar quirófanos integrados en el hospital de nueva construcción Alto Hospicio.  
La integración de los pabellones quirúrgicos satisface las necesidades concretas de cada 
quirófano (que pueden ser muy diferentes) gracias a la planificación y diseño del sistema 
para cada caso.  
Este sistema permite disponer de un control centralizado de los equipos biomédicos 
especialmente el equipo de endoscopia, el electrobisturí, la lámpara quirúrgica y la mesa de 
operaciones. También ofrecen un control de los equipos y dispositivos periféricos como 
pueden ser pantallas o cámaras. Finalmente el control de todas las otras funciones y 
recursos disponibles que se hayan integrado en el quirófano relacionados con la gestión de 
la documentación del paciente y telemedicina. Comunicación entre quirófanos, 
videoconferencias en red de ayuda al cirujano, retransmisión de la operación a auditorios de 
docencia, registro y grabaciones digitales,  consultas en directo al especialista del 
laboratorio de anatomía patológica, ayuda al diagnóstico, archivo de historias clínicas, 
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consultas en tiempo real a toda la información relativa a los pacientes tanto a su historia 
clínica como pruebas de diagnóstico por imágenes. 
 
ILUSTRACIÓN 1.  CONEXIONES QUE OFRECE EL SISTEMA DE INTEGRACIÓN. [30] 




ILUSTRACIÓN 2.  CONEXIONES QUE OFRECE EL SISTEMA DE INTEGRACIÓN. [30] 
Paralelamente también aporta beneficios económicos y espaciales. Es un sistema fiable que 
incluye el control manual para la reactivación rápida y sistemas contra el down-time.  
El sistema de soporte de equipamiento y suministro avanza para ofrecer un incremento de la 
eficiencia del trabajo dentro del quirófano. Mejora el acceso al paciente debido a su gran 
libertad de giros, optimiza las condiciones de trabajo del cirujano y facilita la rápida 
disposición de los equipos para realizar diferentes cirugías. Además evita la presencia de 
cables por el suelo logrando mayor seguridad y permitiendo una limpieza más exhaustiva. 
Todo el cableado y sistema electrónico se alberga fuera del recinto de la sala de 
operaciones. 




ILUSTRACIÓN 3.  DISPOSICIÓN QUIRÓFANO INTEGRADO. [37]   
 La integración de un pabellón quirúrgico no debe de condicionar el equipamiento a adquirir. 
Su diseño se constituye como una plataforma que se adapta tanto a los cambios clínicos 
como tecnológicos, siendo compatible con los nuevos avances tales como la cirugía guiada 
por imágenes, la robótica y la telemedicina.  
Algunas de las ventajas de implementación de los quirófanos integrados: 
o Mayor rendimiento y rotación de las salas de operaciones 
o Cirugía menos invasiva que reduce el periodo de recuperación y aumenta la 
disponibilidad de camas con su consecuente ahorro de dinero 
o Mejora la ergonomía del ambiente quirúrgico aumentando la seguridad para el 
paciente y el equipo médico 
o Posibilita la mejora continua a nivel tecnológico en el procedimiento quirúrgico 
o Contribuye a la docencia y conocimiento 
o Ahorro de tiempo 
o Mayor volumen de información y documentación al alcance a tiempo real 
Es importante destacar que los quirófanos integrados requieren formación por parte de los 
usuarios médicos profesionales como por parte del servicio de mantenimiento ya que este 
resulta delicado.  
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De nuevo debido a la inexistencia del PMA en la etapa de diseño de los quirófanos 
integrados se impone una planificación y distribución de especialidades entre los pabellones 
quirúrgicos del hospital. Al mismo tiempo también se obliga a compartir los equipos de 
laparoscopia y endoscopia ya que sería muy poco rentable instalarlos y mantenerlos en 
cada pabellón. 
2 pabellones quirúrgicos de urgencias. 1 pabellón quirúrgico de cirugía mayor ambulatoria 
(CMA), otro pabellón quirúrgico de especialidad otorrinolaringología ORL, oftalmología y 
cirugía maxilofacial. El quinto pabellón está dedicado a traumatología exclusivamente para 
albergar sus equipos voluminosos. El sexto quirófano se diseña para la especialidad de 
urología, digestivo y general. El ultimo pabellón y más cercano al servicio de parto se dedica 
a la especialidad de ginecología.   
Finalmente decir que se han encontrado algunas incoherencias de ubicación en los PA que 
si hubiera un canal de comunicación abierto se plantearían. Por ejemplo que la sala de 
recuperación post operatoria y la sala de recuperación de cirugía ambulatoria menor adulta 
se ubiquen al lado en el mismo espacio abierto que la recuperación de cirugía mayor 
ambulatoria pediátrica. 
Distribución 
o A consecuencia se decide distribuir y especializar las camas disponibles de adultos 
del área de hospitalización del piso 3. En total hay 6 bloques de hospitalización: 1 destinado 
a pediátrica, otro destinado a ginecología – obstetricia, otro a cirugía general, el siguiente 
para medicina interna, otro para traumatología y finalmente el último general. 
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2.7. PLANIFICACIÓN TEMPORA L  
En este apartado se presenta el eje cronológico y el avance por etapas, de forma general,  
que sigue un proyecto cualquiera de construcción de un hospital.  
FASE PRELIMINAR Detección de la necesidad del hospital 
 
  
Aprobación de los presupuestos internos de la administración 
pública 
 PLAN FUNCIONAL Elaboración del plan funcional y la cartera de servicios 
 PLAN 
ARQUITECTONICO Elaboración del plan arquitectónico 
 CONCURSO PÚBLICO Preparación de las bases 
   Lanzamiento público 
   Proyecto de licitación 
   Adjudicación 
 PROYECCIÓN Proyecto básico 
   Proyecto executivo 
 OBRA Construcción 
   Instalaciones 
   Equipamiento 
   Dirección de obra 
 RECEPCIÓN OBRA Recepción de la obra 
 
   Los colores indican el autor de la acción según la siguiente leyenda. 
   Cliente. Administración pública. 
 
  
Equipo técnico. Arquitectos, ingenieros de instalaciones,  





  Profesionales especializados. 
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El presente proyecto forma parte de la fase de proyección y se correspondería con el 
proyecto básico ya que es anterior a la validación y aprobación por parte del cliente. A 
continuación se detalla la etapa de proyección. 
 
Proyecto básico Plan equipamiento 
   Fichas técnicas y de servidumbres 
   Presupuesto estimado 
 Validación proyecto 
básico Enmiendas 
   Aprobación 
 Proyecto executivo Plan equipamiento 
   Fichas técnicas y de servidumbres 
   Grafismo 
   Presupuesto detallado 
 Validación proyecto 
básico Enmiendas 
   Aprobación 
 
   
   
   Los colores indican el autor de la acción según la siguiente leyenda. 
  Cliente. Administración pública. 
 
  
Equipo técnico. Arquitectos, ingenieros de instalaciones, ingenieros de 
equipamiento… 
 
  Ingenieros de equipamiento 
  Profesionales especializados. 
   Fabricantes equipos médicos. 
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Por lo que hace a la calendarización del presente trabajo se muestra en la siguiente tabla. Se detallan las etapas o tareas más diferenciadas 
del trabajo y se colorea su duración. 
 
Mes nov-15   dic-15 ene-16 feb-16 mar-16 abr-16 
 
Semana 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 
 
  
                 
                  
Plan de 
equipamiento                                                       
Fichas 
técnicas y de 
servidumbres                                                       
Grafismo                                                       
Redacción 
del proyecto                                                       
                            
  
                                  
         
 
Mes may-16 jun-16 jul-16 ago-16   
        
 
Semana 27 28 29 30 31 32 33 34 35 36 37 38 39 40 41 42 43 
  
 
      
 
                                    
         Plan de 
equipamiento                                     
         Fichas 
técnicas y de 
servidumbres                                     
         Grafismo                                      
         Redacción 
del proyecto                                     
         
 
TOTAL SEMANAS: 30 
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2.8. MEDICIONES  
 
Por lo que hace a las mediciones se adjunta el plan de equipamiento de forma resumida 
especificando el equipo médico, el precio por unidad, el número de unidades distribuidas en 
total por todo el hospital y la suma del precio correspondiente a todas las unidades en euros. 
Se escoge trabajar en la moneda de euros, y no en dólares o soles chilenos, para facilitar la 
comprensión e interiorización del contenido, aprovechando que el presente documento no 
tendrá correspondencia hacia al cliente. 
        
DENOMINACIÓN DEL EQUIPAMIENTO PVP 
UNID
ADES TOTAL 
 BASE OSTEOSÍNTESIS PEQUEÑOS FRAGMENTOS 
1229 1 1229 
 ENVASADORA DOSIS UNITARIAS SÓLIDOS SEMIAUTOMÁTICA 6010 1 6010 
ACCESORIOS PARA MACRO Y MICRO CIRURGIA 17121,49 4 68485,96 
ACCESORIOS PARA MESA QUIRÚRGICA DE TRAUMATOLOGÍA 38250 2 76500 
AGITADOR MAGNÉTICO 310 3 930 
AGITADOR ORBITAL 430 3 1290 
ALA DE 110- 120 CM X60 CM 103,73 229 23754,17 
ALMACÉN AUTOMÁTICO VERTICAL 120000 2 240000 
ALMOHADA PARA CAMA CLÍNICA 16,82 312 5348,76 
ALMOHADA POSICIONAL 60 X 40 CM. 255 4 1020 
ALTAR 1642 1 1642 
AMNIOSCOPIO CON FUENTE DE LUZ 1214,95 12 14579,4 
ANALITZADOR HEMATOLOGIC DE 3 POBLACIONS 15025 2 30050 
ANALITZADOR MICROBIOLÓGIC 18030 1 18030 
ANALIZADOR BIOQUÍMICO MULTICANAL 200 DETER. / H 89700 2 179400 
ANALIZADOR DE GASES 17429 1 17429 
ANALIZADOR DE GASES Y COOXIMETRIA 28849 5 144245 
ANALIZADOR DE GASES/ IONES 54000 2 108000 
ANDADOR 48 1 48 
ANOSCOPIO PARA ADULTOS 829 1 829 
ANOSCOPIO PARA NEONATOS Y BEBÉS 900 1 900 
APARATO COUGH ASSIST 1500 5 7500 
APARATO DE ISQUEMIA 2210 4 8840 
APARATO DE RX PARA ODONTOLOGÍA 2000 8 16000 
APARATO PARA LAVAR CABEZAS A ENFERMOS ENCAMADOS 37,29 10 372,9 
ARMARI D´ACER INOXIDABLE 180X60X90 H. CM 1509 4 6036 
ARMARIO ALTO 180-200 CM, LARGO 100 CM, MÓDULO INFERIOR 2 PUERTAS 210 219 45990 
ARMARIO ALTO 210 CM, LLENO/VACÍO PARA 120 MEDICACIONES, BASE 40x60 2172,89 8 17383,12 
ARMARIO ALTO 210 CM, LLENO/VACÍO PARA CURACIONES, BASE 40x60 1190 59 70210 
ARMARIO ALTO 70-110 CM, LARGO 80-100 CM, 2 PUERTAS 139,6 70 9772 
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ARMARIO ARCHIVO PARA MUESTRAS DE ENSAYOS CLÍNICOS  571 1 571 
ARMARIO BAJO 90 CM, BAJO SENO, CON FREGADERO, BASE 40x60 525 157 82425 
ARMARIO BAJO 90 CM, LLENO/VACÍO PARA CURACIONES, BASE 40x60 655 268 175540 
ARMARIO BAJO 90 CM, PARA MEDICACIÓN, BASE 40x60 655 17 11135 
ARMARIO DE SEGURIDAD PARA ESTUPEFACIENTES 2300 6 13800 
ARMARIO PARA ENDOSCOPIOS 2724,29 1 2724,29 
ARMARIO PARA INFLAMABLES 2085 5 10425 
ARMARIO. ALTURA 110-150 CM, LARGO 80-100 CM2 237,38 2 474,76 
ARRIMADERO INFANTIL PARA SALA DE ESPERA 1962,61 1 1962,61 
ASIENTO ELEVADO PARA WC 100,86 40 4034,4 
ASIENTOS MODULARES (SALAS DESCANSO PERSONAL) 230,25 116 26709 
ASPIRADOR DE OIDO ELÉCTRICO 450 1 450 
ASPIRADOR ELÉCTRICO, FRASCO DE 5 LITROS 395,39 34 13443,26 
ASPIRADOR POR VACÍO CENTRALIZADO CON SOPORTE Y RUEDAS 476,53 2 953,06 
AUDIÓMETRO 7960 1 7960 
AUDIÓMETRO INFANTIL 8000 1 8000 
AUSCULTADOR FETAL DE SOBREMESA 880 17 14960 
AUTOCLAVE 40 L 7830,16 3 23490,48 
AUTOCLAVE DE VAPOR 140 LITRES 20134 5 100670 
AUTOCLAVE DE VAPOR 70 LITROS 18971 2 37942 
BALANZA ALIMENTOS 2KG 10 1 10 
BALANZA DE 10 KG 1503 1 1503 
BALANZA MONOPLATO 1000 G (0,001 G) 1235,51 4 4942,04 
BALANZA MONOPLATO 200 G (0,001 G) 2001,28 4 8005,12 
BALANZA MONOPLATO 2KG (0,01 G) 1500 1 1500 
BALANZA MONOPLATO DE LABORATORIO, 4 KG 2757 1 2757 
BANCO DE VESTUARIO DE 1 M 95 111 10545 
BANCO PARA CAPILLA 331 6 1986 
BANDEJA INOX. ADAPTABLE A RIEL MURAL 84,11 3 252,33 
BAÑERA PARA PARTOS 30000 3 90000 
BAÑO DE CONTRASTE EXTREMIDADES INFERIORES 1795 2 3590 
BAÑO DE CONTRASTE EXTREMIDADES SUPERIORES 2085 2 4170 
BAÑO DE FLOTACIÓN DE TEMPERATURA REGULABLE 902 1 902 
BAÑO MARÍA 10 L 1397,57 9 12578,13 
BARÓMETRO, TERMÓMETRO, HIGRÓMETRO Y CRONÓMETRO 451 3 1353 
BARRAS PARALELAS DE ALTURA REGULABLE 1028,03 1 1028,03 
BÁSCULA 150 KG 871 1 871 
BÁSCULA DIGITAL DE PIE CON TALLIMETRO 542,72 44 23879,68 
BÁSCULA PARA GRÚA /CAMILLA 1260 21 26460 
BÁSCULA PARA LAVANDERÍA, 100 KG 1202 1 1202 
BÁSCULA PARA OBESOS, CARGA MÁXIMA 200 KG 1962,61 5 9813,05 
BASE DE LEGRADO UTERINO 1243 1 1243 
BASE INSTRUMENTAL DE PARTOS 224 9 2016 
BASE LAPAROSCÒPIA CIRUGÍA 10352 1 10352 
BASE SEPTOPLASTIA 4268 1 4268 
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BASTÓN INGLÉS 82 5 410 
BATIDORA TURBO GIGANTE 7395 1 7395 
BICICLETA ERGOMÉTRICA 891,88 4 3567,52 
BIDESTILADOR , 10 L/H 787 3 2361 
BIÓMETRO 4485,98 1 4485,98 
BOMBA DE INFUSIÓN DE DOS JERINGAS 1310,28 49 64203,72 
BOMBA DE INFUSIÓN DE JERINGA 1310,28 36 47170,08 
BOMBA DE INFUSIÓN VOLUMÉTRICA 1682,24 502 844484,48 
BOMBA DE PERFUSIÓN DE GRANDES VOLÚMENES 2500 4 10000 
BRAZALETE MEDICIÓN PRESIÓN ARTERIAL RECIÉN NACIDOS 15,6 2 31,2 
BRAZO SOPORTE TV 137,4 1 137,4 
BRONCOFIBROSCOPIO 5890 1 5890 
BUTACA ABATIBLE CON APOYA PIES Y RUEDAS 700 25 17500 
BUTACA DENTAL COMPLETA 10900 8 87200 
BUTACA EXTRACCIONES ALTURA REGULABLE Y APOYABRAZOS 1068 5 5340 
BUTACA PACIENTE/ACOMPAÑANTE 700 229 163100 
CABECERA TÉCNICA DOBLE PARA SUMINISTROS 2000 1 2000 
CABECERA TÉCNICA PARA CUIDADOS INTENSIVOS 10000 12 120000 
CABECERA TÉCNICA SIMPLE PARA SUMINISTROS 1100 241 271700 
CABINA DE AUDIOMETRIA 13400 1 13400 
CABINA DE FLUJO LAMINAR HORIZONTAL, 170 CM 4562 3 13686 
CABINA DE SEGURIDAD BIOLÓGICA CLASE II-A 11495,32 3 34485,96 
CAJA CIRUGÍA GENERAL 1000 1 1000 
CAJA CONTENEDOR BASE GRANDE 845 47 39715 
CAJA ESTRABISMO 6667,69 1 6667,69 
CAJA FUERTE 1100 193 216700 
CAJA VITRECTOMÍA 12973,53 1 12973,53 
CALANDRA 30291 2 60582 
CALENTADOR DE COMPRESAS 1983,89 1 1983,89 
CALENTADOR DE LÍQUIDOS 2164 31 67084 
CALENTADOR DE SANGRE PARA TRANSFUSIONES 750 5 3750 
CALIPER RODILLA-TALÓN 150 5 750 
CAMA CLÍNICA CONVERTIBLE A PARTOS 17221,49 3 51664,47 
CAMA CLÍNICA ELÉCTRICA 2000 239 490000 
CAMA DE 90 X 190 257 9 2313 
CAMA DE UCI 6100 12 73200 
CAMA INFANTIL CON BARANDILLAS 560,74 7 3925,18 
CÁMARA DE AMBIENTE PARA QUIRÓFANO 2000 5 10000 
CÁMARA FOTOGRÁFICA DIGITAL 300 2 600 
CÁMARA PARA CONSERVACIÓN DE CADÁVERES, 2 CUERPOS 10038,5 2 20077 
CÁMARA PARA LÁMPARA QUIRÚRGICA 5000 3 15000 
CAMBIADOR DE PAÑALES PARA BEBES 299 24 7176 
CAMILLA DE EXPLORACIÓN DE 2 CUERPOS, 180 x 70 265 44 11660 
CAMILLA DE EXPLORACIÓN PARA RECIÉN NACIDOS 165,22 2 330,44 
CAMILLA DE REHABILITACIÓN ALTURA REGULABLE 2382,4 9 27636 
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CAMILLA DE TRANSPORTE 1350 12 16200 
CAMILLA EXPLORACIÓN CONVERT.POLIV. 3 CUERPOS 3931,77 21 82567,17 
CAMILLA EXPLORACIÓN UROLÓGICA 2500 1 2500 
CAMILLA GINECOLÓGICA CONVERTIBLE DE ALTURA VARIABLE 2530 11 27830 
CAMILLA MÓVIL URGENCIAS 2340 10 23400 
CAMILLA PARA ENDOSCOPIA 1773 1 1773 
CAMILLA PARA TRANSPORTE DE CADÁVERES 1200 3 3600 
CAMILLA PARA TRAUMATOLOGIA (POLITRAUMA) 4850 4 19400 
CAMILLA UCI INTRAHOSPITALARIA 2340 4 9360 
CAMPANA DE EXTRACCIÓN MURAL 2000 1 2000 
CAMPANA DE OXÍGENO PARA BEBÉS 1121,49 2 2242,98 
CAMPÍMETRO 21600 1 21600 
CAPNÓGRAFO Y PULSIOXÍMETRO 3900 5 19500 
CARDIOTOCÓGRAFO EXTERNO PARA GEMELOS CON MONITOR PARA MADRE 10000 4 40000 
CARDIOTOCÓGRAFO PARA GEMELOS CON MONITOR PARA MADRE Y PIU 13000 3 39000 
CARRO ALMACENAJE FARMACIA 4333,54 6 26001,24 
CARRO ALMACENAJE Y TRANSPORTE DE MATERIAL ESTÉRIL 1218,81 1 1218,81 
CARRO ALTO QUIRÓFANO 2320 9 20880 
CARRO AUXILIAR 350 16 5600 
CARRO AUXILIAR BAJO 85 CM CON 4 MÓDULOS BASE 40x60 780 41 31980 
CARRO AUXILIAR PEQUEÑO 60X40X80-85 CON CESTA 732,76 1 732,76 
CARRO CARGA/DESCARGA AUTOCLAVE 3213,79 9 28924,11 
CARRO CON PEDAL ROPA SUCIA/BASURA 2 CONTENEDORES 240,18 47 11288,46 
CARRO CONTENEDOR DE CESTAS 1830,77 2 3661,54 
CARRO DE ANESTESIA 1241,12 5 6205,6 
CARRO DE CARGA LAVADORA 3213,79 2 6427,58 
CARRO DE CURACIONES CON CAJONES 1200 84 100800 
CARRO DE DISTRIBUCIÓN 151 10 1510 
CARRO DE LIMPIEZA 180 29 5220 
CARRO DE PARO CARDÍACO 1850 28 51800 
CARRO DE RECOGIDA DE BASURA CON RUEDAS Y TAPA 80 L 65 61 3965 
CARRO DE TRANSPORTE DE ROPA LIMPIA PEQUEÑO 180 5 900 
CARRO DE TRANSPORTE PARA LAVANDERÍA, 60 KG 500 6 3000 
CARRO DE TRANSPORTE/ALMACENAJE ROPA LIMPIA GRANDE 1121,49 61 68410,89 
CARRO DISPENSADOR DE BANDEJAS TÉRMICAS 180 1 180 
CARRO ENCAJABLE DE DISTRIBUCIÓN DE BANDEJAS (30-36) 1052 10 10520 
CARRO HERMÉTICO PARA MATERIAL ESTERILIZADO 1109 2 2218 
CARRO NODRIZA PARA DISTRIBUCIÓN DE DOSIS UNITARIA 1795,32 19 34111,08 
CARRO PARA EQUIPO DE ELECTROTERAPIA 140,18 11 1541,98 
CARRO PARA TRANSPORTE DE MATERIAL GENERAL 280,37 6 1682,22 
CARRO PARA TRANSPORTE DE ROPA SUCIA 239 47 11233 
CARRO SOPORTE Y TRANSPORTE DE CESTAS 2300 4 9200 
CARRO SUSPENDIDO A CABECERA PARA EQUIPOS DE INFUSIÓN 990,36 12 11884,32 
CARRO SUSPENDIDO A CABECERA PARA RESPIRADORES/MONITORES 1543,91 12 18526,92 
CARRO TRANSPORTE DE ENDOSCOPIOS 3000 2 6000 
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CARRO TRANSPORTE DE HISTORIAS CLÍNICAS 350 9 3150 
CARRO TRANSPORTE DE VARILLA 393 5 1965 
CARRO TRANSPORTE HERMÉTICO 2100 16 33600 
CARRO UNIVERSAL 350 3 1050 
CAUDALÍMETRO DE AIRE COMPRIMIDO 77,48 11 852,28 
CAUDALÍMETRO DE AIRE COMPRIMIDO A RIEL MURAL 77,48 257 20377,24 
CAUDALÍMETRO DE OXÍGENO DE ALTOS FLUJOS 200 2 400 
CAUDALÍMETRO DE PROTÓXIDO 18 4 72 
CAUDALÍMETRO SIMPLE DE OXÍGENO 77,48 17 1317,16 
CAUDALÍMETRO SIMPLE DE OXÍGENO A RIEL MURAL 77,48 339 26730,6 
CENICERO DE PIE 63 2 126 
CENTRAL DE CONTROL DE BOMBAS 6000 2 12000 
CENTRAL DE DOSIFICACIÓN  DETERGENTE TÚNEL - LAVADORA 17100 2 34200 
CENTRÍFUGA 12 TUBOS 3655 2 7310 
CENTRÍFUGA 30 T X 15 ML 2043 2 4086 
CENTRÍFUGA REFRIGERADA 48 ML 5000 3 15000 
CESTA PARA TRANSPORTE DE MATERIAL 12,93 2 25,86 
CINTA DE MARCHA CONTINUA PARA PRUEBAS DE ESFUERZO 3562 3 10686 
CINTA MÉTRICA 1,86 2 3,72 
CISTOSCOPIO 3916 1 3916 
COAGULÍMETRO AUTOMÁTICO 28248 1 28248 
COCINA AUXILIAR ELÉCTRICA (2 FOGONES) 490 1 490 
COCINA DE GAS 390 2 780 
COJÍN EN FORMA DE CUÑA 88 30 2640 
COLCHÓN ANTI-ESCARAS CON BOMBA DE AIRE 1235 109 134615 
COLCHÓN DE GIMNASIA 180X80 (>1,5 CM GROSOR) 63,5 6 381 
COLCHÓN INFANTIL PARA EXPLORACIÓN 67,28 2 134,56 
COLLAR DE PROTECCIÓN RADIOLÓGICA DE TIROIDES (ADULTO) 50 6 300 
COLLAR DE PROTECCIÓN RADIOLÓGICA PARA TIROIDES (PEDIÁTRICO) 50 6 300 
COLPOSCOPIO 4068,39 9 36615,51 
COLUMNA DE SUMINISTROS DE TECHO DE DOBLE BRAZO PARA ANESTESIA  18691,58 5 93457,9 
COLUMNA DE SUMINISTROS DE TECHO PARA CIRUGÍA CON DOBLE BRAZO 7500 4 30000 
COLUMNA DE SUMINISTROS DE TECHO PARA CIRUGÍA ENDOSCÓPICA 18500 4 74000 
CONGELADOR HORIZONTAL, -37ºC, 500 L 550 5 2750 
CONGELADOR ULTRALOW, -86ºC 13000 13 117000 
CONJUNTO LINEAL DE ASIENTOS (MÓDULO) 131,77 696 91711,92 
CONJUNTO MUEBLE OFFICE 3963,78 29 114949,62 
CONJUNTO RECOGIDA SELECTIVA RESIDUOS, 4 UNIDADES 301 1 301 
CONTADOR AUTOMÁTICO DE CÉLULAS 150 1 150 
CONTENEDOR ALMACENAJE APILABLE 240/200X105X75 5,17 100 517 
CONTENEDOR ALMACENAJE APILABLE 490/440x300x180 5,17 100 517 
CONTRA ÁNGULO 368 9 3312 
CORTADORA ELÉCTRICA CARNE 391 1 391 
CORTINA DE DUCHA ABATIBLE 210 43 9030 
CORTINA ENROLLABLE 53 385 20405 
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CORTINAJE DE EXPLORACIÓN EN FORMA DE L 393,45 22 8655,9 
CORTINAJE DE EXPLORACIÓN EN TRAMO RECTO 210,28 26 5467,28 
CORTINAJE DE SEPARACIÓN DE CAMAS 140 175 16240 
CRONÓMETRO 27 3 81 
CUBO CON SOPORTE RODABLE 196 56 10976 
CUBO DE RESIDUOS CON PEDAL. CAPACIDAD 20 L 20,56 282 5797,92 
CUBO RECOGIDA BASURA 2 BOLSAS Y CONTENEDOR 240,18 3 720,54 
CUNA 2375 11 26125 
CUNA PARA RECIÉN NACIDOS 100 27 2700 
CUNA TÉRMICA/RADIANTE 3504,67 5 17523,35 
CUÑA DE ACERO INOXIDABLE 8,62 434 3741,08 
DELANTAL DE PROTECCIÓN RADIOLÓGICA 0,35 MM 205 12 2460 
DERMATOSCOPIO 422,26 1 422,26 
DESCALCIFICADOR 650 1 650 
DESFIBRILADOR CON MARCAPASOS 6495 4 25980 
DESTRUCTOR DE AGUJAS 370,64 35 12972,4 
DIAPASÓN DE AGUDOS 20 7 140 
DIAPASÓN DE GRAVES 25 7 175 
DISPENSADOR AUTOMÁTICO DE MEDICAMENTOS 56000 5 280000 
DISPENSADOR DE DETERGENTE DESINFECTANTE 30 2 60 
DISPENSADOR DE JABÓN HORIZONTAL 15 494 7410 
DISPENSADOR DE JABÓN PARA ZONAS QUIRÚRGICAS 21 8 168 
DISPENSADOR DE PAPEL HIGIÉNICO. ROLLO 200/300M 13,79 225 3102,75 
DISPENSADOR DE TOALLAS DE PAPEL 21 280 5880 
DISPENSADOR DE TOALLAS DE PAPEL DE BOBINA 41,37 292 12080,04 
ECÓGRAFO CON DOPPLER COLOR 60281 3 180843 
ECÓGRAFO GENERAL 40000 1 40000 
ECÓGRAFO OCULAR 29650 1 29650 
ECÓGRAFO PORTÁTIL 40000 2 80000 
ELECTROBISTURÍ 5408,41 33 178477,53 
ELECTROBISTURÍ CON COAGULACIÓN POR ARGÓN 18030 3 54090 
ELECTROBISTURÍ CON SELLADOR DE VASOS 22000 2 44000 
ELECTROBISTURÍ POR RADIOFRECUENCIA 12000 1 12000 
ELECTROCARDIÓGRAFO DE 12 CANALES CON CARRO 4000 3 12000 
ELECTROCARDIÓGRAFO DE 6 CANALES 6010 7 42070 
ELECTROCARDIÓGRAFO DE 6 CANALES CON CARRO 3172 23 72956 
ENVASADORA AUTOMÁTICA DE LÍQUIDOS 16850,46 1 16850,46 
ENVASADORA AUTOMÁTICA PARA SÓLIDOS 17750 1 17750 
EQUIPO ANALIZADOR DE POTENCIALES EVOCADOS PARA ORL 26445 1 26445 
EQUIPO DE ANESTESIA BÁSICO 1923 3 5769 
EQUIPO DE ANESTESIA CON CAPNÓGRAFO Y AGENTES ANESTÉSICOS 84112,14 3 252336,42 
EQUIPO DE ANESTESIA CON MONITOR 34000 2 68000 
EQUIPO DE BIPAP 14205,61 7 99439,27 
EQUIPO DE CORRIENTES INTERFERENCIALES Y B.F. 2500 2 5000 
EQUIPO DE DESINFECCIÓN PARA ENDOSCOPIOS 19100 1 19100 
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EQUIPO DE DESINFECCIÓN/LAVACUÑAS 6102 35 213570 
EQUIPO DE ESPIROMETRÍA CON DIFUSIÓN DE GAS INERTE 34600 1 34600 
EQUIPO DE INTUBACIÓN ENDOTRAQUEAL 500 2 1000 
EQUIPO DE LAVADO Y DESINFECCIÓN CON UNIDAD DE SECADO 30172,41 5 150862,05 
EQUIPO DE MAGNETOTERAPIA 6341 2 12682 
EQUIPO DE NEUROESTIMULACIÓN TRANSCUTÁNEA (TNS) 469,3333 6 2572 
EQUIPO DE OXIGENOTERAPIA CON CARRO 547,48 20 10949,6 
EQUIPO DE REANIMACIÓN (MALETÍN DE URGENCIAS) 35 8 280 
EQUIPO DE TERAPIA PARA MICROONDAS, POTENCIA 250 W. 2897,19 2 5794,38 
EQUIPO DE TERAPIA PARA ULTRASONIDOS 2 CABEZALES 2361,213 4 8933,64 
EQUIPO DE TRACCIÓN 2102,8 1 2102,8 
EQUIPO DE TRACCIÓN CERVICAL/LUMBAR 161,8 2 323,6 
EQUIPO HI-FI 550 3 1650 
EQUIPO ONDA CORTA 7500 2 15000 
EQUIPO PARA HIPERTÉRMICA 2500 2 5000 
EQUIPO PARA HUMIDIFICACIÓN ACTIVA 2000 10 20000 
EQUIPO PARA PROYECCIÓN DE IMÁGENES DE VIDEO 1554,1 25 38852,5 
EQUIPO PORTÁTIL DE RADIOLOGIA DIGITAL 26940 3 80820 
EQUIPO PORTATIL VACIO 300 3 900 
EQUIPO RADIOQUIRÚRGICO CON CADENA DE TV DE 2 MONIT. 130841,1 1 130841,12 
ESCALERA DE CINCO ESCALONES CON PIES AISLANTES 69,82 1 69,82 
ESCALERA DE CUATRO ESCALONES CON PIES AISLANTES 43 3 129 
ESCALERA DE DEDOS 110 3 330 
ESCALERA Y RAMPA 1250 2 2500 
ESCALERA/TABURETE  ADAPTABLE 45 29 1305 
ESCANNER DE SOBREMESA 86,21 3 258,63 
ESFIGMOMANÓMETRO ANEROIDE  MURAL 59 13 767 
ESFIGMOMANÓMETRO ANEROIDE CON PEDESTAL Y RUEDAS 221,32 72 15935,04 
ESFIGMOMANÓMETRO ANEROIDE NEONATAL CON ESTUCHE 92,8 9 835,2 
ESFIGMOMANÓMETRO ANEROIDE PEDIÁTRICO CON ESTUCHE 92,8 10 928 
ESFIGMOMANÓMETRO DIGITAL MURAL 119 2 238 
ESPALDERA 1 CUERPO 168,22 6 1009,32 
ESPÈCULUM NASAL HARTMANN-HALLE ADULT 120 1 120 
ESPÈCULUM NASAL HARTMANN-HALLE PEDIÀTRIC 120 1 120 
ESPEJO DE CUERPO ENTERO CON SOPORTE Y RUEDAS 550 1 550 
ESPIRÓMETRO CON JERINGA DE CALIBRACIÓN 2270,09 1 2270,09 
ESTACIÓN DE TRABAJO DE PATOLOGÍA 27000 1 27000 
ESTACIÓN DE TRABAJO Y EXPLORACIÓN COMPLETA PARA ORL 7750 2 15500 
ESTANTERÍA DE POLÍMERO, 4/5 NIVELES 242,24 16 3875,84 
ESTANTERÍA DE REJILLA, 100 X 50 X 200 359,23 6 2155,38 
ESTANTERÍA LLENO/VACÍO, BASE 40x60, CON CONTENIDO 931,77 4 3727,08 
ESTANTERÍA PARA CUÑAS 12 16 192 
ESTERILIZADOR DE GAS PLASMA  37068,96 1 37068,96 
ESTUFA DE CULTIVO 1800 5 9000 
ESTUFA DE CULTIVOS 1800 2 3600 
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EXPRIMIDOR ELÉCTRICO 30 1 30 
FACOEMULSOR CON VITRECTOMÍA 62589,82 1 62589,82 
FLUJÓMETRO UROLÓGICO 60 1 60 
FOCO DE EXPLORACIÓN DE PIE 399,5759 43 14952,6 
FONENDOSCOPIO MÉDICO  18,63304 59 1099,52 
FONENDOSCOPIO NEONATAL 14,01 11 154,11 
FONENDOSCOPIO PEDIÁTRICO 14,15 29 410,35 
FREIDORA DE GAS 1700 1 1700 
FRIGORÍFICO "COMBI" 150 + 150 L 187,06 16 2992,96 
FRIGORÍFICO 100 L 800 5 4000 
FRIGORÍFICO 200 L + CONGELADOR 100 L CON REGISTRO DE T 2675 1 2675 
FRIGORÍFICO COMBI PARA REACTIVOS 738,31 2 1476,62 
FRIGORÍFICO DE 100 LITROS 275 33 9075 
FRIGORÍFICO DE LABORATORIO DE DOBLE PUERTA, 300 L 1685,04 1 1685,04 
FRIGORÍFICO DE LABORATORIO, 1300L, 4 PUERTAS 3606 1 3606 
FRIGORÍFICO FARMACIA / LABORATORIO 200 L 1000 2 2000 
FRIGORÍFICO FARMACIA/LABORATORIO 100 L. 1740 2 3480 
FRONTOFOCÓMETRO AUTOMÁTICO 6340 1 6340 
FUENTE DE ALIMENTACIÓN ELECTROFORESIS 80 6 480 
FUENTE DE LUZ FRÍA PARA ENDOSCOPIA 1682,24 1 1682,24 
GAFAS DE PROTECCIÓN RADIOLÓGICA 247,5 4 990 
GLUCÓMETRO 100,93 20 2018,6 
GONIÓMETRO 46,72 1 46,72 
GRADILLA DE DOS PELDAÑOS 338 464 158860 
GRÚA HIDRÁULICA PARA HOSPITALIZACIÓN 3500 13 45500 
GRÚA PARA DESPLAZAMIENTO DE PACIENTES ESTIRADOS 3260 10 32600 
GUANTES DE PROTECCIÓN RADIOLÓGICA 204 4 816 
HORNO A CONVECCIÓN FORZADA ELÉCTRICO 29370 1 29370 
HORNO DE CONVECCIÓN FORZADA A GAS 19593 1 19593 
HORNO MICROONDAS 65 38 2470 
HUMIDIFICADOR PARA RESPIRADOR 1803 7 12621 
HUMIFICADOR PARA CAUDALÍMETRO 28 244 7000 
IMPRESORA 285 249 70965 
INCUBADOR DE CO2 7778,7 5 38893,5 
INCUBADORA 10800 2 21600 
INCUBADORA DE TRANSPORTE 11233,64 2 22467,28 
INFRARROJOS 180 2 360 
INSTRUMENTAL GENERAL CCEE - URG. 2104 8 16832 
INSTRUMENTAL PARA CIRUGÍA GENERAL 656,56 11 7222,16 
INTEGRACIÓN BÁSICA DE IMÁGENES QUIRÓFANO 35000 8 280000 
INTEGRACIÓN DE QUIRÓFANO AVANZADA CON VIDEOCONFERENCIA 100000 1 100000 
INYECTOR DE CONTRASTE RADIOLÓGICO DE DOBLE CABEZAL 15000 1 15000 
JUEGO DE 4 PELOTAS DE PLÁSTICO 175 2 350 
JUEGO DE ANILLAS TÁCTILES 18,89 2 37,78 
JUEGO DE COJINES POSICIONALES 309,34 43 13301,62 
Plan de equipamiento del Hospital Alto Hospicio en Chile    Pág. 50 
 
 
JUEGO DE CUÑAS POSICIONALES 245,79 2 491,58 
JUEGO DE CURACIONES - HOSPITALIZACIÓN 54 34 1836 
JUEGO DE CURACIONES - URGENCIAS 33 12 396 
JUEGO DE DIAPASONES 56,07 1 56,07 
JUEGO DE ESPEJOS DE ODONTOLOGÍA 150 8 1200 
JUEGO DE INSTRUMENTAL DE GINECOLOGÍA 1111,91 12 13342,92 
JUEGO DE INSTRUMENTAL DE ODONTOLOGÍA 4500 8 36000 
JUEGO DE MUÑEQUERAS/TOBILLERA CON PESO 59 2 118 
JUEGO DE OTOSCOPIO Y OFTALMOSCOPIO CON ESTUCHE 460,5 4 1842 
JUEGO DE OTOSCOPIO Y OFTALMOSCOPIO MURAL 478,3 30 14349 
JUEGO DE PEQUEÑA CIRUGÍA 70,09 5 350,45 
JUEGO DE RIÑONERAS 27,8 69 1918,2 
JUEGO DE SACAR PUNTOS 33 8 264 
JUEGO DE SACOS DOBLES 51,95 2 103,9 
JUEGO DE SUJECCIÓN ESTÁNDAR ADULTOS 135,51 20 2710,2 
JUEGO DE SUTURAS 329,07 29 9543,03 
JUEGO ESTANDAR DE CURACIONES, INSTRUMENTAL PEQUEÑO 30 9 270 
JUEGO INSTRUMENTAL DE CORDALES 436 8 3488 
JUEGOS DE TERÁPIA OCUPACIONAL 42 2 84 
LÁMPARA DE CALOR RADIANTE 3869,98 2 7739,96 
LÁMPARA DE EXPLORACIÓN ADAPTABLE A RIEL MURAL 140,18 40 5607,2 
LÁMPARA DE HENDIDURA 7900 1 7900 
LÁMPARA DE HENDIDURA PARA FONDO DE OJO Y TERAPIA LASER 8600 1 8600 
LÁMPARA DE LUZ FRONTAL 770 6 4620 
LÁMPARA DE MESA 150 24 3600 
LÁMPARA DE PIE DE 30.000 LUX 957,94 27 25864,38 
LÁMPARA DE POLIMERIZACIÓN DE RESINAS PARA SELLAR 2500 9 22500 
LÁMPARA DE WOOD 4650 1 4650 
LÁMPARA QUIRÚRGICA 120000 5 600000 
LÁMPARA QUIRÚRGICA CON BRAZO PARA MONITOR 13277,57 7 92942,99 
LÁMPARA QUIRÚRGICA DE 50000 LUX 6211,62 6 37269,72 
LANCETA PARA CUERPOS EXTRAÑOS CURVA 21 4 84 
LARINGOSCOPIO 487,6 32 15603,2 
LARINGOSCOPIO PARA NEONATOS 411,5 2 823 
LARINGOSCOPIO PEDIÁTRICO 411,5 10 4115 
LASER DE CO2 93102,9 1 93102,9 
LASER DIODO 21035 1 21035 
LAVADORA 100 KG 48694 3 146082 
LAVADORA ULTRASÓNICA 519 20 45531 
LAVAMANOS CON GRIFO Y ARMARIO BAJO FREGADERO 361 6 2166 
LAVAVAJILLAS ESTACIONARIO 612,06 2 1224,12 
LINTERNA DE LÁPIZ 8,024444 45 361,1 
LOCKER/GUARDARROPA MODULAR, 2 ALTURAS 355,45 333 118364,85 
LUPA DE PIE CON LUZ 385 13 5005 
M DE ESTANTERÍA DE MADERA FIJADA A PARED 250 6 1500 
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M DE ESTANTERÍA HC CON SEPARADORES FONDO 50 CM (3 módulos) 311 183 56913 
MALETÍN DE VISITA DOMICILIARIA 34,08 2 68,16 
MAMPARA DIVISORIA 1450x1750 529 3 1587 
MAMPARA DIVISORIA 1850x1750 639 1 639 
MANGUITO PEDIÁTRICO PARA ESFIGMOMANÓMETRO 23,36 2 46,72 
MANGUITO SÚPER GRANDE (OBESOS) 23,36 13 303,68 
MANTA ELÉCTRICA ADULTOS 112,14 18 2018,52 
MANTA ELÉCTRICA PEDIÁTRICA 100,93 4 403,72 
MÁQUINA DE COSER ELÉCTRICA 2155,17 2 4310,34 
MARCAPASOS EXTERNO 309,34 2 618,68 
MARTILLO DE REFLEJOS 10,6 39 413,4 
MECHERO BUNSEN 52,42 1 52,42 
MEDIDOR DE FLUJO MÁXIMO ADULTO 58 6 348 
MESA  (S.ESTAR HOSPITALIZACIÓN) 148,59 26 3863,34 
MESA AUXILIAR 112,14 2 224,28 
MESA AUXILIAR MAYO 680 29 19720 
MESA CIGÜEÑA 275 207 58575 
MESA DE AUTOPSIAS FIJA 14914 2 29828 
MESA DE EXPLORACÍON DE BEBÉS 864 1 864 
MESA DE LIMPIEZA POR ULTRASONIDOS 12096 3 36288 
MESA DE MANOS Y PIES 1207,37 1 1207,37 
MESA DE PARTOS 7212 3 21636 
MESA DE REUNIONES 200 X 200 X 74 CM (6 PERSONAS) 350 10 3500 
MESA DE REUNIONES 240-300 X 120 X 74 (8 PERSONAS) 350 22 7700 
MESA DE TRABAJO ACERO INOXIDABLE 240 8 1920 
MESA DE TRABAJO DE ACERO INOX. 2448,06 25 50913,8 
MESA DE TRABAJO GRANDE. LONGITUD 150-160 250 275 68750 
MESA DE TRABAJO GRANDE. LONGITUD 150-160 CM 250 2 500 
MESA DE TRABAJO GRANDE. LONGITUD 200, ANCHO 80-90 200 3 600 
MESA DE TRABAJO PARA LAVANDERÍA 862,06 4 3448,24 
MESA DE TRABAJO PEQUEÑA, LARGO 100-110 180 40 7200 
MESA DE TRABAJO PEQUEÑA. LONGITUD 110-120 210 2 420 
MESA DE TRABAJO, LARGO 110-120 X 60 CM 210 12 2520 
MESA INFANTIL TRAPEZOIDAL 96,26 3 288,78 
MESA INSTRUMENTAL 495 31 15345 
MESA INSTRUMENTAL ALTURA VARIABLE 110X50X90-130 C 683,38 5 3416,9 
MESA MURAL DE LIMPIEZA CON LAVAMANOS 3879,31 4 15517,24 
MESA OVALADA 1,20X5,20 CM 650 1 650 
MESA PARA BIBLIOTECA 3 ASIENTOS 350 2 700 
MESA PARA CAFETERIA 120 X 80 CM 210 7 1470 
MESA PARA CAFETERIA DE 80 X 80 CM 150 26 3900 
MESA PARA CIRUGÍA OFTALMOLÓGICA 16000 1 16000 
MESA PARA VENDAS Y ESCAYOLA 210 4 840 
MESA POLIVALENTE RECTANG.160 X 80 160 29 4640 
MESA POLIVALENTE REDONDA. DIÁMETRO 90-110 103,73 2 207,46 
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MESA QUIRÚRGICA CIRUGIA GENERAL 43195,98 5 215979,9 
MESA QUIRÚRGICA PARA CIRUGÍA AMBULATORIA 15000 4 60000 
MESA QUIRÚRGICA PARA GINECOLOGÍA 26500 1 26500 
MESA QUIRÚRGICA PARA TRAUMATOLOGÍA 34000 1 34000 
MESA SALA DE ACTOS 561,68 1 561,68 
MESILLA DE NOCHE 150 22 3300 
MESILLA DE NOCHE CLÍNICA CONVERTIBLE 400 232 95200 
MEZCLADOR DOSIFICADOR DE AMALGAMAS 421 1 421 
MICROMOTOR 480 9 4320 
MICROONDAS 50 3 150 
MICROPIPETA 100 UL CON EXPULSIÓN AUTOMÁTICA DE PUNTA 57 2 114 
MICROSCOPI BINOCULAR SENZILL 962 5 4810 
MICROSCOPIO BINOCULAR DE 4 OBJETIVOS 1488,78 2 2977,56 
MICROSCOPIO BINOCULAR, CAMPO OSCURO Y CONTRASTE DE FASES 1400 3 4200 
MICROSCOPIO DE FLUORESCENCIA 14399,8 2 28799,6 
MICROSCOPIO PARA EXPLORACIÓN ORL 12616,82 2 25233,64 
MICROSCOPIO QUIRÚRGICO OFTALMOLOGÍA 22897,19 1 22897,19 
MICROSCOPIO QUIRÚRGICO ORL 37600 1 37600 
MICROTOMO DE ROTACIÓN 13200 1 13200 
MINICENTRÍFUGA 300 6 1800 
MINICLAVE DE 20L CLASE B 4880 11 53680 
MINICLAVE HORIZONTAL DE VAPOR 21 L. 3879,31 19 73706,89 
ML ESTANTERÍA H.C. CON SEPARADORES 40 CM 217 2 434 
ML ESTANTERÍA METÁLICA DE 5/6 FONDO 30 CM 240 58 13920 
ML ESTANTERÍA METÁLICA DE 5/6 FONDO 40 CM 250 140 35000 
ML ESTANTERÍA METÁLICA DE 5/6 FONDO 50 CM 271,55 272 73861,6 
ML MOSTRADOR DE TRABAJO 264 84 22176 
ML RIEL DE PARED 41,5 613 26020,5 
MÓDULO DE CUATRO CAJONES CON RUEDAS 102,6 9 923,4 
MÓDULO DE ECG 3005 11 33055 
MÓDULO DE GASTO CARDÍACO 2800 2 5600 
MÓDULO DE GASTO CARDÍACO TIPO PICCO 3065 6 18390 
MÓDULO DE PRESIÓN INVASIVA 3005 26 78130 
MÓDULO DE PRESIÓN NO INVASIVA 30051 17 510867 
MÓDULO DE SATURACIÓN DE OXÍGENO 3005 17 51085 
MÓDULO DE SECADO 7390 2 14780 
MÓDULO DE TEMPERATURA 3005 23 69115 
MÓDULO DE TRES CAJONES CON RUEDAS 92,8 331 30716,8 
MÓDULO ESTANTERÍA 2 NIVELES PARA PALÉS 474,13 89 42197,57 
MÓDULO TIPO BIS 2000 3 6000 
MONITOR DE ECG, PANI, SAO2, FC Y TEMPERATURA 8193,18 35 286761,3 
MONITOR DE ECG, SAO2, PANI, PAI, T Y FC 16996,05 11 186956,55 
MONITOR DE ECG, SAO2, PANI, Y FC  7485 21 157185 
MONITOR DE FC, PANI Y PULSIOXIMETRIA PEDIÀTRICO 2460 4 9840 
MONITOR DE FC, PANI Y PULSIOXÍMETRO 3136,591 45 140470 
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MONITOR DE HEMODIÁLISIS 16828 16 269248 
MONITOR DE PANI, FC, SAO2 Y TEMPERATURA 2460 3 7380 
MONITOR DE PANI, FC, SAO2 Y TEMPERATURA PEDIÁTRICO 2460 4 9840 
MONITOR DE PULSO FETAL 3123,4 3 9370,2 
MONITOR DE SATURACIÓN DE OXÍGENO Y PULSO DIGITAL (PULSIOXÍMETRO) 1684,11 5 8420,55 
MONITOR DE TRANSPORTE 7300 2 14600 
MONITOR DE TRANSPORTE PARA NEONATOS (RMN) 7275 3 21825 
MONITOR FULL HD 42" 900 3 2700 
MONITOR MULTICANAL MODULAR 19980 17 339660 
MONITOR MULTIMEDIA 52'' 1300 3 3900 
MOTOR ELÉCTRICO TRAUMATOLOGIA (GRANDE) 11668,15 4 46672,6 
MOTOR NEUMÁTICO 8878,5 2 17757 
MOVILIZADOR PASIVO DE ARTICULACIONES 3023,07 33 99761,31 
MUEBLE CAMBIADOR BEBÉS 100 27 2700 
MUEBLE NEUTRO 911 2 1822 
MUEBLE PARA BIBLIOTECA. ALT. 150-200, LARGO 150 301 6 1806 
NEBULIZADOR ADULTO 500 53 26500 
NEBULIZADOR PEDIÁTRICO 145,86 2 291,72 
NEGATOSCOPIO DE DOS CUERPOS 170 120 20740 
NEVERA PORTÁTIL TRANSPORTE MUESTRAS TIPO CAMPING 285 8 2280 
NSTRUMENTAL DE CIRUGÍA OFTALMOLÓGICA 10000 3 30000 
OFTALMOSCOPIO BINOCULAR INDIRECTO 1401,86 1 1401,86 
OFTALMOSCOPIO LUZ HALÓGENA 380 7 2660 
OLLA A GAS (MARMITA) 5390 3 16170 
ORDENADOR 743 444 329892 
ORINAL 11,09579 580 3899,64 
ORTOPANTOMÓGRAFO DIGITAL 33500 1 33500 
OSMÓMETRO 6611 1 6611 
OTOSCOPIO HALÓGENO 325 7 2275 
PAELLA A GAS 68 1 68 
PANTALLA DE PROYECCIÓN ANTIREFLEJOS COLGADA GRANDE 388,79 26 10108,54 
PAPELERA 10,5 533 5596,5 
PAPELERA CON TAPA BASCULANTE  CAPACIDAD  12 L 10,5 181 1900,5 
PAPELERA CON TAPA BASCULANTE. CAPACIDAD 50 LITROS 15 248 3720 
PAPELERA PARA SALAS DE ESPERA 17,2 62 1066,4 
PCR A TIEMPO REAL 1300 1 1300 
PEDALIER 245,79 1 245,79 
PELADORA DE PATATAS 3030 1 3030 
PELOTA PARA PARTOS 28,03 3 84,09 
PERCHA PARA ROPA PLOMADA 910,8 4 3643,2 
PERCHERO MURAL MÚLTIPLE (MÓDULO) 18 830 15012 
PESABEBÉS CON LECTURA DIGITAL Y PRECISIÓN 10 G 241,12 4 964,48 
PESABEBÉS CON TALLÍMETRO 336,56 1 336,56 
PH-METRO DIGITAL  788,16 6 20028,03 
PH-METRO DIGITAL 0,01 PH 5887,85 6 35327,1 
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PICADORA DE CARNE INDUSTRIAL 1156 1 1156 
PIEZA DE MANO 13118 16 209888 
PINZA DE CUERPOS EXTRAÑOS ORL 30 2 60 
PINZA WOLF PARA VENDAJES DE YESO 30 5 150 
PIPETA AUTOMÁTICA 9 2 18 
PIPETA AUTOMÁTICA DE 200 A 1000 UL 357,79 1 357,79 
PIPETA AUTOMÁTICA DE 50 A 200 UL 50 1 50 
PISTOLA DE AGUA PARA ESTERILIZACIÓN 689,65 3 2068,95 
PISTOLA DE AIRE PARA ESTERILIZACIÓN 689,65 5 3448,25 
PISTOLA PARA LIMPIEZA DE CARROS 4224,13 5 21120,65 
PIZARRA VITRIFICADA MAGNÉTICA BLANCA 60x90 CM 55 193 10615 
PIZARRA VITRIFICADA MAGNÉTICA BLANCA 90X120 100,86 26 2622,36 
PLANCHA DE ASAR A GAS 480 1 480 
PLANCHA DE VAPOR TIPO INDUSTRIAL 300 2 600 
PLATO DE BOHLER 76 2 152 
PLEGADORA TOTAL DE SÁBANAS 33056 1 33056 
PLETISMÓGRAFO 28037,38 1 28037,38 
PLICÓMETRO 153 5 765 
POLEA DE MOVIMIENTOS AUTOPASIVOS 184,21 1 184,21 
POLEA DOBLE CON RESISTENCIA 184,21 1 184,21 
PORTA BOMBAS TIPO RACK PARA CONEXIÓN A CENTRAL 2000 12 24000 
PORTA CATÉTER ADAPTABLE A RIEL MURAL 92,52 12 1110,24 
PORTABOMBAS CON RUEDAS 62 372 23064 
PORTAMONITOR ADAPTABLE A RIEL MURAL 168,22 16 2691,52 
PORTASUERO PARA BUTACA ABATIBLE 56,07 2 112,14 
PORTASUEROS DOBLE CON RUEDAS 71,02 47 3337,94 
PREMSA GIRATORIA DOBLE PLAT, DE 480X1480 MM 7212 1 7212 
PRESURIZADOR DE LÍQUIDOS 93,45 19 1775,55 
PROCESADOR DE TEJIDOS TIPO CARRUSSEL, 8 X 600 CC 4556 1 4556 
PRONOSUPINADOR 550 1 550 
PROTECTOR RADIOLÓGICO DE GENITALES 90 4 360 
PULSIOXÍMETRO DIGITAL DE DEDO 318 17 5406 
PULSIOXÍMETRO DIGITAL DE DEDO (NEONATAL) 850 3 2550 
QUERATÓMETRO 2654,29 1 2654,29 
REANIMADOR MANUAL ADULTOS (TIPO AMBÚ) 135,51 25 3387,75 
REANIMADOR MANUAL NEONATAL (TIPO AMBÚ) 169,15 2 338,3 
REANIMADOR MANUAL PEDIÁTRICO (TIPO AMBÚ) 102,8 4 411,2 
RECTOSIGMOIDOSCOPIO 3005 2 6010 
REGISTRADOR HOLTER ECG 1563 1 1563 
RELOJ DE PARED 35 83 2905 
REPRODUCTOR DE DVD 137,59 2 275,18 
RESPIRADOR DE TRANSPORTE PARA NEONATOS RMN 25000 2 50000 
RESPIRADOR INFANTIL 65450,6 1 65450,6 
RESPIRADOR PORTÁTIL 2808,41 1 2808,41 
RESPIRADOR VOLUMÉTRICO 65420,56 18 1177570,1 
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RESPIRADOR VOLUMÉTRICO NEONATAL 65420,56 1 65420,56 
RETINÓGRAFO NO MIDRIÁTICO 40681,08 1 40681,08 
RINOSCOPIO 1869,15 2 3738,3 
RUEDA DE ESPALDA 264,51 1 264,51 
SAGRARIO PARA CAPILLA 150 1 150 
SECADOR DE MANOS ELÉCTRICO 144 171 24624 
SECADOR DE PELO 34,48 10 344,8 
SECADORA DE 100 KG 6465,51 3 19396,53 
SELLADORA DE BOLSAS AUTOMÁTICA 4280 7 29960 
SELLADORA DE BOLSAS MANUAL 609,9 15 9148,5 
SET DE CURACIONES OBSTÉTRICO 180 2 360 
SET DE CURACIONES TRAUMATOLOGÍA 270 4 1080 
SET INSTRUMENTAL DE URGENCIAS 24 4 96 
SET INSTRUMENTAL DIU 1886,8 1 1886,8 
SET INSTRUMENTAL PUNCIÓN LUMBAR 755 6 4530 
SIERRA DE AUTÓPSIAS 751 1 751 
SIERRA DE YESOS CON ASPIRADOR 1400 4 5600 
SILLA  FIJA INFANTIL DE MADERA 90 11 990 
SILLA CAFETERÍA 24,38 124 3023,12 
SILLA CON BRAZO PARA ESCRIBIR 106,88 54 5771,52 
SILLA DE MADERA PARA REHABILITACIÓN 261,68 4 1046,72 
SILLA DE RUEDAS PARA NIÑOS 259,9308 29 7641,49 
SILLA DE RUEDAS PARA WC 285,34 40 11413,6 
SILLA DE RUEDAS PLEGABLE ADULTOS, ANCHO 45 CM 266,3994 44 11651,17 
SILLA DE RUEDAS PLEGABLE ADULTOS, ANCHO 50 CM 496,8 11 5464,8 
SILLA DE TRATAMIENTO 370 1 370 
SILLA FIJA 85 89 7565 
SILLA FIJA CON BRAZOS 112,64 483 54855,68 
SILLA FIJA CON BRAZOS PARA BIBLIOTECA 270 4 1080 
SILLA FIJA CON BRAZOS TAPIZADA 112,64 4 450,56 
SILLA GIRATORIA CON BRAZOS Y RUEDAS 147,66 403 59506,98 
SILLA GIRATORIA CON RUEDAS 112,64 56 6307,84 
SILLA PARA HIDROTERAPIA 327,1 2 654,2 
SILLA PARA SALA DE ACTOS FIJA 186 178 33108 
SILLA PLEGABLE 80 219 18000 
SISTEMA COMPLETO DE HOLTER CARDIOLÓGICO 16806 1 16806 
SISTEMA DE MEGAFONIA PARA 32 CONFERENCIANTES 14424 1 14424 
SISTEMA DE PCR A TIEMPO REAL 11000 2 22000 
SISTEMA DE PURIFICACIÓN DE AGUA 1700 3 5100 
SISTEMA MANUAL PARA DOSIS UNITARIA 12000 1 12000 
SISTEMA VIDEOCOLPOSCOPIA 18226 1 18226 
SOFÁ 2 PLAZAS 679 48 32592 
SONICADOR 3500 1 3500 
SOPORTE CON PALANGANA DOBLE 350 347 124250 
SOPORTE DE BOLSAS DE RESIDUOS ADAPTABLE A RIEL 48,59 14 680,26 
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SOPORTE PARA CUÑAS LAVABO HABITACIÓN 67 82 5494 
SOPORTE PARA CUÑAS/BOTELLAS 78,4 39 3057,6 
SOPORTE PARA DRENAJES 14,01 18 252,18 
TABURETE GIRATORIO 48 11 528 
TABURETE GIRATORIO ALTO CON RESPALDO 90,5 20 1810 
TABURETE GIRATORIO ALTO CON RESPALDO Y RUEDAS 100,93 55 5551,15 
TABURETE GIRATORIO CON RESPALDO Y RUEDAS 93,45 4 373,8 
TABURETE GIRATORIO CON RUEDAS 128,2186 144 20894,91 
TABURETE PARA ODONTÓLOGO 110 8 880 
TABURETE PARA PARTOS 260,01 3 780,03 
TABURETE PARA QUIRÓFANO 112,14 15 1682,1 
TAC 16 CORTES 331775,7 1 331775,7 
TALLÍMETRO 56,06 11 616,66 
TELÉFONO CON AURICULARES Y MICRÓFONO 313 12 3756 
TELÉFONO DIGITAL 70 402 28140 
TELEVISOR COLOR 40"  620,68 98 60826,64 
TEÑIDOR DE TEJIDOS AUTOMÁTICO Y PROGRAMABLE, 24 11467 2 22934 
TERMOCICLADOR 2000 1 2000 
TIJERAS PARA YESO 35 4 140 
TOALLERO DE DUCHA/WC 5,17 129 666,93 
TONÓMETRO DE SHIOTZ 138 1 138 
TORRE COMPLETA DE LAPAROSCOPIA QUIRÚRGICA 69719,62 2 139439,24 
TORRE DE ARTROSCOPIA 112149,5 1 112149,53 
TORRE DE ENDOSCOPIA DIGESTIVA 47846,72 3 143540,16 
TORRE DE ENDOSCOPIA ORL 15000 1 15000 
TORRE DE HISTEROSCOPIA QUIRÚRGICA 120000 1 120000 
TRANSILUMINADOR 1584,45 1 1584,45 
TRANSPALETA MANUAL 120 4 480 
TÚMULO 150 1 150 
TÚNEL DE LAVADO DE CARROS 43245 1 43245 
TURBINA 827 9 7443 
UNIDAD COMPACTA PORTÁTIL DE VIDEOENDOSCOPIA 3000 1 3000 
UNIDAD DE REFRACCIÓN PARA OFTALMOLOGIA 5100 1 5100 
UNIDAD RADIOLÓGICA DIGITAL DE SUELO CON UN DETECTOR 215000 1 215000 
UNIDAD RADIOLÓGICA DIGITAL DE TECHO (1 DETECTOR) 215000 2 430000 
URETROSCOPIO 6010 1 6010 
VACUOREGULADOR CONTINUO 135,06 15 2025,9 
VACUOREGULADOR CONTINUO A RIEL MURAL 135,06 339 46595,7 
VIDEOCOLONOSCOPIO 20560,74 4 82242,96 
VIDEOGASTROSCOPIO 8068 3 24204 
VIDEO-NISTAGMÓGRAFO COMPLETO 26803,64 1 26803,64 
VIDEORINOLARINGOSCOPIO FLEXIBLE ADULTOS 10281 1 10281 
VIDEORINOLARINGOSCOPIO FLEXIBLE PEDIÁTRICO 10281 1 10281 
VÓRTEX 300 6 1800 
Total general 1180,232 22945 20157765 
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 Notar que a partir de este punto se ha trabajado con la siguiente simplificación. Se filtran los 
equipos y solo se escoge una pequeña muestra: equipos biomédicos con servidumbres de 
obra o instalaciones. Por lo tanto, se excluyen los equipos con servidumbres pero que no 
son biomédicos como por ejemplo las lavadoras del servicio de lavandería del hospital. 
Una vez elaborado el plan de equipamiento que satisface las necesidades reales se elabora 
una programación y planificación de instalación de los bienes. En base a estos se 
desarrollará y ejecutará el plan de compra de equipos médicos. Cuando el concurso es 
público, como en el presente caso, la adquisición de equipos se realiza a través de 
concursos públicos. En el concurso se lanzan fichas de especificaciones técnicas de los 
equipos que se necesiten y los proveedores pueden licitar mediante una oferta si cumplen 
todos los requisitos. En el anexo B se detallan las fichas técnicas. 
Se entiende por servidumbre de obra o instalaciones las referentes a características 
espaciales. Se refieren a la interacción del equipo con los siguientes suministros: potencia 
eléctrica, suministro de agua (en las condiciones requeridas), desagües, suministro de aire y 
vacío, posicionamiento de la extracción de aire o inyección del mismo, presiones, criterios 
térmicos de funcionamiento (temperatura, humedad, filtraje de aire, etc.), comunicaciones, 
gases clínicos, dimensiones de emplazamientos, restricciones, previsiones para el 
desplazamiento desde la descarga del transporte o bodega hasta el sitio de emplazamiento, 
refuerzos estructurales, requerimientos de protecciones radiológicas, etc. Se excluye del 
alcance los equipos menores que no requieren instalación, los equipos que no requieren de 
preinstalaciones y el mobiliario general que no requiere ser encajado en el espacio. El 
objetivo de estos criterios es delimitar las acciones sobre los equipos que requieren ser 
coordinados desde la etapa del diseño, a fin de garantizar su correcta habilitación, tanto en 
suministros como en condiciones de infraestructura, posicionamiento y el cumplimiento de 
otras condiciones especiales que distinguen algunos equipos médicos a utilizar para su 
instalación y posterior funcionamiento. Gracias a esta comunicación entre especialidades se 
permite al equipo de arquitectura y a la constructora elaborar las instalaciones 
adecuadamente sin necesidad de repetir trabajos, haciendo esto encarecer los costes del 
centro. A fin de cumplir este objetivo también se detallan plantillas  con los requerimientos 
de cada equipo llamadas fichas de servidumbres. En el anexo C se muestran las fichas de 
servidumbres. La siguiente tabla es a modo de resumen para mostrar los equipos de interés 
indicando si requiere de servidumbres en la obra o de instalaciones. 
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Código Equipo biomédico 
Servidumbres Servidumbres 
obra instalaciones 
1110100200 Equipo radioquirúrgico con cadena de TV de 2 monitores x x 
1140030100 Unidad radiológica digital de techo (1 detector) x x 
1140110100 TAC 16 cortes x x 
1250070100 Estación de trabajo y exploración completa para ORL   x 
1260090100 Unidad de refracción para oftalmología x  x  
1520010100 Lámpara quirúrgica x x 
1520100100 Lámpara quirúrgica con brazo para monitor x x 
1521030100 Lámpara quirúrgica de 50.000 LUX x x 
1590010300 Columna de suministros de techo para cirugía con doble brazo x x 
1590010500 Columna de suministros de techo de doble brazo para anestesia x x 
1590010600 Columna de suministros de techo para cirugía endoscópica x x 
1650040100 Cabecera técnica para cuidados intensivos   x 
1650040103 Cabecera técnica doble para suministros   x 
1650040104 Cabecera técnica simple para suministros   x 
1820010100 Butaca dental completa   x 
1910010100 Baño de contraste extremidades superiores   x 
1910050100 Baño de contraste extremidades inferiores   x 
1930300100 Equipo onda corta   x 
1940010100 Equipo de magnetoterapia   x 
2190050300 Cabina de flujo laminar, 170 cm x x 
2190060200 Cabina de seguridad biológica clase II-A x x 
2790080400 Almacén automático vertical x x 
3110010200 Esterilizador de gas plasma x x 
3130160100 Autoclave de vapor. Capacidad 140 litros. x x 
3140100100 Pistola de aire para esterilización   x 
314010200 Pistola de agua para esterilización   x 
3140200100 Mesa mural de limpieza con lavamanos   x 
3140200300 Mesa de limpieza por ultrasonidos   x 
3190041700 Túnel de lavado de carros   x 
3190044000 Pistola para limpieza de carros   x 
3190048000 Equipo de desinfección para endoscopios   x 
3198999994 Central de dosificación detergente túnel - lavadora x   
3410010100 Mesa de autopsias fija   x 
3420010200 Cámara para conservación de cadáveres, 2 cuerpos x x 
3490010200 Estación de trabajo de patología.   x 
4230320100 Armario para endoscopios   x 
4250010200 Armario alto 210 cm, lleno/vacío para curaciones, base 40x60 x   
4250010300 Armario bajo 90 cm, bajo seno, con fregadero, base 40x60 x   
4250010400 Armario bajo 90 cm, lleno/vacío para curaciones, base 40x60 x   
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4250010500 Armario bajo 90 cm, para medicación, base 40x60 x   
4250011300 Armario alto 210 cm, lleno/vacío para 120 medicaciones, base 40x60 x   
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2.9. PRESUPUESTO  
 
Como el objeto del proyecto es el equipamiento hospitalario, se elabora el siguiente 
presupuesto del proyecto para la implementación del plan de equipamiento. Con los precios 
detallados en el plan de equipamiento con los impuestos excluidos. El siguiente presupuesto 
incluye la completa instalación y fijación de los equipos con el material necesario para 
adaptarlo a la sala de destino. También se incluye el equilibrado o calibración de los equipos 
que lo requieran. Las conexiones estarán preparadas e instaladas. Los equipos estarán 
preparados para su inmediato uso. 
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2.10. GRAFISMO .  PLANOS .  
 
La elaboración de un plan de equipamiento tiene una estrecha relación con los arquitectos 
de los proyectos de construcción de nuevas instalaciones sanitarias como con el equipo 
técnico encargado del dimensionamiento de los gases clínicos. Es así debido a que los 
arquitectos son los últimos responsables de la construcción de la obra y porque existen 
equipos biomédicos con características difíciles de instalar en el edificio, ya sea 
servidumbres de obra (espacio, peso, paso…) o de instalaciones (desagües, suministros 
eléctricos, suministros de fluidos…). La comunicación permite definir y modificar aspectos de 
la obra antes de ser diseñada o construida totalmente, por ejemplo la proyección de tomas 
de agua, gas o desagües. Evitando distorsiones y deshacer trabajos ejecutados en las 
instalaciones se evita un importante incremento en dinero y tiempo. 
Sería un punto en contra no tener las marcas ni modelos de los equipos, para definir 
exactamente qué conexiones necesita el equipo o en qué posición, pero trabajar con 
especificaciones genéricas es una buena y aceptada aproximación.  
Se sigue en este apartado con la misma simplificación. La realización del grafismo será 
exclusiva a los equipos biomédicos con servidumbres en obra o de instalaciones. Será en 
este punto que las fichas de servidumbres servirán para incorporar y ubicar en las plantas 
de arquitectura los equipos y los requerimientos de instalación de estos, con el fin de que se 
prevean los suministros y las posibles interferencias, a objeto de determinar 
anticipadamente su solución. 
Para cada equipo del listado filtrado se ha escogido una sala donde se requiera y ésta se ha 
representado conjuntamente con el equipo de estudio.  
La representación contiene: 
 La base de arquitectura. Al no disponer de la base de arquitectura en ningún formato 
de archivo de dibujo computarizado modificable (por ejemplo .dwg) se ha creado de 
una forma muy esquemática con el objetivo exclusivo de delimitar el espacio de las 
salas. 
 El equipamiento de interés mostrado en la ubicación y con la orientación que se 
propone. 
 Instalaciones requeridas. En formato dibujo ubicado en el plano y un cuadro de texto 
explicativo. 
Los planos se han realizado con el software AutoCAD de Autodesk. 





Equipo biomédico Servicio Espacio Nº plano 
1110100200 Equipo radioquirúrgico 








1 / 23 
1140030100 Unidad radiológica 
digital de techo (1 
detector) 
Imagenología Sala rayos x (con 
sala de 
comandos) 
2 / 23 
1140110100 TAC 16 cortes Imagenología Sala de scanner y 
sala de 
comandos 
3 / 23 







4 / 23 




Box oftalmología 5 / 23 
1520010100 Lámpara quirúrgica   1 / 23 
6 / 23 
1520100100 Lámpara quirúrgica con 






1 / 23 




Sala de autopsia 6 / 23 
1590010300 Columna de 
suministros de techo 








1 / 23 
1590010500 Columna de 
suministros de techo de 








1 / 23 
1590010600 Columna de 









1 / 23 




7 / 23 




Preanestesia 8 / 23  
1650040104 Cabecera técnica 







9 / 23 
1820010100 Butaca dental completa Odontología Box dental 
indiferenciado 
10 / 23  
1910010100 Baño de contraste Medicina física Hidroterapia 11 / 23  










Hidroterapia 11 / 23 
1930300100 Equipo onda corta Medicina física 
y rehabilitación 
Box kinesiológico 12 / 23  




Box kinesiológico 12 / 23 
2190050300 Cabina de flujo laminar, 
170 cm 
Farmacia  Preparación 
productos no 
estériles 
13 / 23  
2190060200 Cabina de seguridad 
biológica clase II-A 
Laboratorio Sala infectología/ 
virología 
14 / 23 









15 / 23 
3110010200 Esterilizador de gas 
plasma  
Esterilización Sala esterilización 
baja temperatura 
16 / 23 
3130160100 Autoclave de vapor. 
Capacidad 140 litros. 
Esterilización Sala esterilización 
baja temperatura 
16 / 23 
3140100100 Pistola de aire para 
esterilización 
Esterilización Área lavado y 
descontaminación 
material sucio 
17 / 23 
314010200 Pistola de agua para 
esterilización 
Esterilización Área lavado y 
descontaminación 
material sucio 
17 / 23 




18 / 23 
3140200300 Mesa de limpieza por 
ultrasonidos 
Esterilización Área lavado y 
descontaminación 
material sucio 
17 / 23 
3190041700 Túnel de lavado de 
carros 
Instalaciones Lavado de carros 19 / 23 
3190044000 Pistola para limpieza de 
carros 
Sedile Lavado de carros 20 / 23 




Sala DAN 21 / 23 
3198999994 Central de dosificación 
detergente túnel - 
lavadora 
Instalaciones Lavado de carros 19 / 23 
3410010100 Mesa de autopsias fija Anatomía 
patológica 
Sala de autopsia 6 / 23 
3420010200 Cámara para 
conservación de 





22 / 23 
3490010200 Estación de trabajo de Anatomía Sala de autopsia 6 / 23 












9 / 23 
4250010200 Armario alto 210 cm, 
lleno/vacío para 







9 / 23 
4250010300 Armario bajo 90 cm, 
bajo seno, con 







9 / 23 
4250010400 Armario bajo 90 cm, 
lleno/vacío para 







9 / 23 
4250010500 Armario bajo 90 cm, 








9 / 23 
4250011300 Armario alto 210 cm, 
lleno/vacío para 120 
medicaciones, base 
40x60 
  9 / 23 
4520071000 Armario archivo para 









23 / 23 
Se adjuntan en el anexo D los planos mencionados con anterioridad. 
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3. PRESUPUESTO  ELABORACIÓN  DEL  PROYECTO 
 
Separado de los costos de la adquisición e instalación del equipamiento del hospital, a 
continuación se añade un presupuesto del costo de la elaboración y redacción de la 
propuesta del proyecto de plan de equipamiento del Hospital Alto Hospicio.  
Partidas Coste 
Mano de obra Ingeniero  industrial 
Horas semanales: 17 
Semanas trabajadas: 30 * 




Estación de trabajo 
(equipo portátil) 
Precio: 700 € 
Vida útil: 5 años 






Precio: 10 €/m2 al mes 
80 m2 
Precio mes: 800 € 
6400 € 
Comunicaciones (incluye 




Suministros de agua y luz 
50 € 
Reparaciones equipo de 
trabajo 
20 € 
TOTAL 24726,15 € 
 
* Se cuentan 30 semanas trabajadas excluyendo las pausas marcadas que se pueden 
consultar en el apartado de planificación  temporal. 
Se realiza la hipótesis que no se han realizado desplazamientos al país de incidencia ni se 
cuentas viajes nacionales. Se excluyen las dietas.  





La validación es el proceso para confirmar que el proyecto es adecuado y se adapta a las 
necesidades del cliente. En este caso, ya que el cliente ha lanzado una licitación pública, es 
posible que para cada especialidad se presente más de un candidato. Así pues, el proceso 
de validación se amplia para justificar y comprobar qué proyecto técnico es el más adecuado 
y eficiente de entre todas las opciones.  
Consecuentemente el proceso de validación es ejecutada por un agente externo a los 
autores de los proyectos presentados y totalmente objetivo. Por lo tanto, no sería un 
apartado a adjuntar seguido de los documentos técnicos (apartados anteriores) para 
entregar al cliente. Se trata de que el proceso de validación lo efectúe el  prescriptor ya que 
influye en la decisión final del cliente. 
A pesar de todo en este proyecto como ejercicio académico se incluye una valoración 
mediante 4 ítems diferentes para juzgar y comentar los resultados obtenidos.   
Indicador de la normativa. 
El hecho de que el plan de equipamiento haya seguido las directrices de las 
especificaciones técnicas de la Norma Técnica de Salud 110 del MINSA/DGIEM 
“Infraestructura y Equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de 
atención” de fecha 1 de setiembre del 2014 ya es un indicador que el proyecto se ha 
diseñado pensando en el país destinatario, a sus homologaciones, a sus posibilidades y 
necesidades. 
Indicador de los costos del equipamiento 
Equipamiento Hospital Alto Hospicio: 20.157.764,66 €. 
Construcción obra Hospital Alto Hospicio: 57.278.956 $ aproximadamente 51.147.244 € 
según el documento de descripción del proyecto constructivo del Hospital Alto Hospicio. 
El equipamiento supone el 39,41 % del costo de la obra.  
Este índice se sitúa dentro del rango 35-45% estándar por la ubicación geográfica del país. 
Al mismo tiempo sería impensable justificar este mismo porcentaje en el país español ya 
que la obra y edificación es más cara en comparación pero se conserva casi exactamente el 
precio del equipamiento médico.  
Precios sin impuestos incluidos. 
 




Indicador de los costos de equipamiento separados por familias 
Independientemente del número de equipos que tenga cada categoría, en esta validación se 
detalla el coste por familias de equipos. 
Equipos médicos para el diagnóstico por imagen, lote 11: 1.583.389,02 
 Equipos médicos para la exploración funcional, lote 12: 1.391.221,14 
Equipos médicos para monitorización, lote 13: 2.051.506,60 
Equipos médicos para el suministro de anestesia y respiración, lote 14: 1.959.077,94 
Equipos médicos de cirugía, lote 15: 1.843.958,31 
Equipos médicos para curas intensivas, lote 16: 1.558.166,80 
Equipos médicos de substitución funcional, lote 17: 284.566,28 
Equipos médicos para terapia, lote 18: 344.139,80 
Equipos médicos de fisioterapia y rehabilitación, lote 19: 287.389,42 
Laboratorio y farmacia, grupo 2: 1.663.747,30 
Cafetería y restauración, lote 32: 146.162,20 
Lavandería, esterilización y mortuorio, 31, 33 y 34: 1.244.154,82 
Mobiliario, grupo 4: 3.938.635,47 
Servicios administrativos y equipos de oficina, grupo 5: 742.938,12 
Residuos y limpieza, lotes 62 y 63: 455.956,68 
Servicios técnicos e informáticos y edificación, lotes 77 y 78: 450.429,00 
Instrumental, lotes 81 y 82: 210.821,94 
La familia más costosa es el grupo 4, mobiliario. Esta categoría es muy grande que  incluye 
todo el mobiliario de despacho, clínico, como camas, carros de curaciones, cortinaje, etc. El 
33,5% de los tipos de equipos de esta categoría son equipos biomédicos. Lo sigue la familia 
de monitorización que incluye todos los monitores de constantes. Siguen las familias de 
anestesia y respiración y cirugía. Estas dos familias juntas tienen una octava parte de 
equipos diferentes respecto el grupo de mobiliario. Pero el 100% de los equipos son 
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clasificados como biomédicos. Sigue la familia de laboratorio. Después diagnostico por 
imagen.  
Indicador por comparación 
El último ítem de valoración consiste en comparar los costos de equipamiento con otro 
hospital el cual el plan de equipamiento lo han elaborado profesionales con experiencia en el 
sector. Se escoge un hospital categorizado en el mismo nivel, nivel 2, y ubicado en una 
región cercana al país de Chile. Se intenta aproximar al máximo el número de camas y la 
superficie.  
El Hospital El Alto Sur ubicado en Bolivia con una superficie de 27.000 metros cuadrados y 
250 camas tuvo un costo de equipamiento de 21.300.000 $ aproximadamente de 
18.901.620 € respecto a los 20.157.764,66 € del equipamiento del Hospital Alto Hospicio. 
Este incremente podría ser debido al mayor número de camas del Hospital Alto Hospicio, 












La mayor parte del tiempo de la duración de la elaboración del presente proyecto ha sido 
destinado a hacer el Excel del plan de equipamiento del Hospital. No ha sido una tarea fácil 
y no ha ayudado el hecho que faltaran documentos técnicos básicos, como la cartera de 
servicios o el programa médico funcional. Cómo he explicado anteriormente, en el apartado 
de metodología usada, trabajar confiando plenamente en los planos no ha sido un éxito 
asegurado en todas las salas del hospital. También añadir que Chile no posee una norma 
técnica unificadora del equipamiento hospitalario completa o no existe en formato digital y 
público. He tenido que solucionarlo buscando la normativa de la región más cercana. A la 
vez esto ha sido una ventaja ya que la normativa de Perú es muy completa. Añadir que 
cualquier duda específica del proyecto que se me planteaba no podía verificarla o resolverla 
con el cliente, por falta de una vía de comunicación. Esto me ha hecho tomar decisiones en 
base a mi lógica y son las expuestas en el apartado de justificación. 
Finalmente he podido equipar el Hospital Alto Hospicio con la seguridad de que la 
funcionalidad de éste está asegurada, no habrá paralizaciones en los circuitos funcionales 
internos y se podrá ofrecer la asistencia sanitaria programada. Por lo tanto, el objeto de este 
proyecto queda cumplido.  
Pensando en el futuro del proyecto, si estuviera al alcance de éste, la siguiente fase sería su 
presentación al cliente. Esperando una respuesta satisfactoria y la aprobación del proyecto 
las líneas futuras de trabajo irían enfocadas a la implementación del plan de equipamiento al 
Hospital. Es decir, el siguiente paso sería la preparación de los pliegos necesarios para 
lanzar a concurso público la adquisición del equipamiento. Prepararía la documentación 
necesaria dónde se establecen los requerimientos de cada equipo, las fichas técnicas 
mostradas con anterioridad en este proyecto, para que los proveedores y fabricantes 
puedan ofertar sus productos. Este sería el proceso para elegir el vendedor del equipo. 
Sucesivo se realizaría la recepción de equipos in situ, instalación, calibración y puesta en 





Plan de equipamiento del Hospital Alto Hospicio en Chile    Pág. 70 
 
 
VALORACIÓN  PERSONAL 
 
La elaboración de este proyecto de plan de equipamiento no ha sido nada fácil teniendo en 
cuenta que he atacado un sector que nunca había investigado, tratado o estudiado. Así, 
antes de empezar a elaborar la faena de un ingeniero industrial que trabaja en el sector 
hospitalario debía entender qué faena era. Los tecnicismos y vocabulario también eran 
totalmente diferentes. Así como entender el funcionamiento de un hospital des de dentro a 
efectos del equipamiento médico. 
El proyecto ha ido a la par con el periodo de prácticas. El proceso empezó a finales de 
octubre principios de noviembre del año pasado. Durante el pasado mes de junio acabé mi 
período en la oficina de la empresa con todas las directrices, conocimientos e ideas claras 
que faltaban para acabar el proyecto. El inicio, tanto el de prácticas como el de este trabajo, 
fue duro. Requería de una contextualización intensiva y la posterior absorción de mucha 
información y conocimientos nuevos. Cada día debía aprender, y aprendía, alguna teoría (ya 
sea del funcionamiento de un hospital o del equipamiento de este, entre otros), que me 
permitía avanzar en la elaboración del plan de equipamiento. Esto suponía un nivel de carga 
de trabajo abundante, mayor a la del principio planteada, pero finalmente muy gratificante. 
Avanzar con decisiones fundamentadas de un modo seguro y más rápido. Al final del 
proceso, y al fin del presente proyecto, puedo decir que ha estado una evolución continua, 
sin pausa. Comparando el inicio con el final, he cambiado mucho la manera de hacer, y es 
que el nivel de conocimientos es notablemente mayor que al principio. Al ser un inicio 
costoso mi motivación se vio afectada negativamente. A pesar de esto mi  curiosidad y las 
ganas de saber más iban avanzando y engrescándome a seguir aumentado rápidamente mi 
motivación de nuevo. Ahora sé que si tuviera que hacer otro proyecto de plan de 
equipamiento de un hospital lo tomaría con muchas ganas e ilusión ya que finalmente he 
disfrutado mucho el proyecto. A más, de buen inicio empezaría con una base, un enfoque 
diferente y positivo y mucha fuerza. Finalmente ha quedado un proyecto más completo de lo 
que imaginaba y con infinitos detalles dónde he intentado ser muy pulida. 
A parte de todos los conocimientos entorno al sector hospitalario también he aprendido el 
uso del software de dibujo lineal AutoCAD, de Autodesk, para desarrollar el grafismo de este 
proyecto. Ha estado un aprendizaje muy positivo ya que considero este programa muy 
importante y me ha hecho valorar que debo seguir con este aprendizaje, también, una vez 
acabado este trabajo. 
Este proyecto también me ha exigido y enseñado la manera de buscar concursos en los que 
trabaja un ingeniero y como incidir en el mercado sin necesidad de que otra persona 
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paralelamente al ingeniero haga esta tarea de búsqueda. Posteriormente aprender la 
organización y correcta presentación de la entrega de documentos técnicos en este ámbito.  
Finalmente, he podido ponerme en la piel de un ingeniero biomédico de una forma muy real 
y así, he valorado que me han gustado mucho las tareas que he desarrollado y que el sector 
hospitalario es de mi agrado a la vez que mi curiosidad por este no cesa. Así que he 
descubierto una salida profesional, de la carrera que estoy cursando, de mi agrado. 
Anteriormente conocía la salida del ingeniero industrial como biomédico pero en otros 
aspectos diferentes al hospitalario.  
Por esta experiencia, a los conocimientos traspasados y a la ayuda aportada agradecer a la 
empresa que me acogió para hacer prácticas y este trabajo, con mención a Caterina, 
Eugènia y Georgina. 
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